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ANEXO 1  
FORMATO CARTA DE PRESENTACIÓN DE LAS OFERTAS 

 
Ciudad y Fecha 
 
Señores  
MUNICIPIO DE RESTREPO VALLE 
Edificio Municipal, Calle 9 No. 11-47 
Restrepo 
 
Referencia: Indicar modalidad de selección>>No. <<Indicar número de proceso>> 
 
 
Respetados señores: 
 
Nombre del representante legal del proponente>>, identificado con cédula de ciudadanía No. 
Número de identificación >>, de Lugar de expedición >>, actuando en calidad de 
representante legal del nombre propio o en calidad de representante legal de la persona 
jurídica o en nombre del consorcio o unión temporal o nombre de asociación>sociedad 
legalmente constituida mediante escritura pública No.  de la notaría, por medio de los 
documentos adjuntos me permito presentar propuesta para participar en el proceso de 
Concurso de méritos a contratar el siguiente objeto Descripción del objeto. Así mismo, en 
el evento de resultar favorecido con la adjudicación, me comprometo a presentar los 
documentos requeridos para la suscripción del contrato, a suscribir el mismo y a efectuar 
los trámites para la legalización y ejecución del contrato, dentro de los plazos establecidos 
para el efecto en el pliego de condiciones. Igualmente me comprometo a ejecutar el objeto 
contractual de acuerdo con los documentos que hacen parte del proceso de selección, así 
como los del contrato, los precios de esta propuesta y las demás estipulaciones de la 
misma, en las partes aceptadas por la Alcaldía de Restrepo – Valle del Cauca. 
 
Declaramos asimismo bajo la gravedad del juramento: 
 

• Que esta propuesta y el contrato que llegare a celebrarse solo compromete a 
los firmantes de esta carta. 

• Que ninguna entidad o persona distinta de los firmantes tiene interés comercial 
en esta propuesta ni en el contrato probable que de ella se derive. 

• Que conocemos en su totalidad los Pliegos de Condiciones del proceso de 
selección y demás documentos del proceso y aceptamos los requisitos en ellos 
contenidos. 

• Que hemos recibido los documentos que integran el PLIEGO DE 
CONDICIONES y aceptamos su contenido. 

• Que haremos los trámites necesarios para la legalización del contrato en un 
término de un (1) día hábil siguientes a la firma del contrato. 

• Que no me/nos hallo/hallamos incurso/s en causal alguna de inhabilidad e 
incompatibilidad de las señaladas en la ley y no nos encontramos en ninguno 
de los eventos de prohibiciones especiales para contratar. 

• Que nos comprometemos a cumplir totalmente los servicios en los plazos 
estipulados en el pliego de condiciones. 

• Que responderé (mos) por la calidad de los bienes y servicios contratados, sin 
perjuicio de la constitución de la garantía. 
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• Que acepto (amos) las especificaciones técnicas del pliego 
de condiciones y en el contrato, si este llegare a suscribirse. 

• Afirmo, que el proponente o los socios de la persona jurídica, no se encuentra 
reportado en el boletín de responsables fiscales de la Contraloría General de 
la República  

• Que cualquier notificación o requerimiento relacionado con el presente proceso 
se me podrá hacer por el siguiente correo electrónico   

• Que la propuesta tiene una validez de TRES (3) MESES contados a partir de 
la fecha de cierre de la convocatoria Pública. 

• Que con la presentación de esta oferta me compromete a ofrecer y cumplir las 
condiciones técnicas establecidas en los estudios previos, pliegos de 
condiciones, sus anexos y formatos 

• Que acepto que las notificaciones, requerimientos, comunicaciones, avisos, 
citaciones y demás actuaciones a que haya lugar en razón o con ocasión del 
presente proceso sea realizado a través del correo electrónico que indicaré más 
abajo. 

• De acuerdo con los pliegos de condiciones los servicios ofrecidos son (llenar 
en una sola casilla con una X) 

• No estoy incurso en causal de inhabilidad, incompatibilidad o prohibiciones, así 
como tampoco la empresa que represento. 

• Que en caso de ser contratista, nos someteremos al cumplimiento oportuno de 
toda la normatividad que la legislación laboral, de seguridad social y libre 
asociación en Colombia que le sea aplicable, en especial de aquellas que le 
surjan hacia sus empleados y el personal que tenga a su cargo; así como 
también seguridad y salud en el trabajo aplicable según su contratación, con el 
propósito de generar un alto grado de bienestar en sus trabajadores y prevenir 
los daños a la salud, a la dignidad, economía y subsistencia que puedan ser 
provocados por condiciones laborales 

•  

ORIGEN  

Servicios nacionales  

Servicios extranjeros  

Mixtos con igual o más del 50% nacional  

Mixtos con menos del 50% nacional  

 
Atentamente, 
 
Razón Social   
Nit  Régimen tributario al cual pertenece   Nombre    
C.C. N°    de   Dirección    
FAX   
Ciudad   
 
(*) NOTA: Este compromiso deberá ser presentado y firmado por el proponente con la 
propuesta respectiva. Si es persona jurídica, por quien conforme a la ley esté facultado; Si 
es consorcio o unión temporal por quien haya sido designado representante en el 
documento de constitución; Si es persona natural, por ella misma; Si actúa en calidad de 
apoderado, debe estar debidamente facultado por quien tenga la legitimación para hacerlo, 
caso en el cual debe anexar el poder correspondiente. 
NOMBRE DEL PROPONENTE: 
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(Cuando el proponente sea un consorcio y/o una unión temporal se 
deberá indicar el nombre de los integrantes) 
REPRESENTANTE LEGAL: 
PAÍS DE ORIGEN: 
(Cuando el proponente sea un consorcio y/o una unión temporal se deberá indicar el país 
de origen de cada uno de los integrantes) 
PLAZO PARA EJECUTAR EL CONTRATO: 
VALIDEZ DE LA PROPUESTA: Para todos los efectos, se entenderá que es por una 
vigencia igual a la de la garantía de seriedad de la oferta así: 
GARANTÍA DE SERIEDAD   No 
ASEGURADORA 
VALOR 
VIGENCIA 
Que la presente propuesta consta de ( ) folios debidamente numerados. 
Me permito informar que las comunicaciones relativas a este proceso de selección las 
recibiré en la siguiente dirección: 
 
 
DIRECCIÓN: 
TELEFAX: 
CORREO ELECTRÓNICO: 
Atentamente, 
Nombre o Razón Social del Proponente: 
Nombre del Representante Legal: 
C.C. 
FIRMA: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ANEXO No. 2 
 

COMPROMISO DE ANTICORRUPCIÓN 
 
Entre los suscritos a saber: XXXXXXXXXXXXXXXXXXXXXX y XXXXXXX XXXXXXXXX 
identificado con cédula de ciudadanía No. XXXXXXXX expedida en XXXXXXXX actuando 
en nombre y representación legal de XXXXXXXXXXXXXXX, con NIT XXXXXXXX, 
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manifestamos la voluntad de asumir el presente COMPROMISO DE 
TRANSPARENCIA, teniendo en cuenta las siguientes consideraciones: 
 
Que EL MUNICIPIO DE RESTREPO V, adelanta un proceso de contratación que tiene por 
objeto:  xxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxxx 
 
Que EL PROPONENTE tiene interés en apoyar la acción del Estado Colombiano en la 
implementación de mecanismos y normas para el fortalecimiento de la transparencia en los 
procesos contractuales y en la lucha contra la corrupción. 
 
Que el PROPONENTE tiene interés en el presente proceso de Contratación, y se encuentra 
dispuesto a suministrar la información necesaria para la transparencia del proceso y, en tal 
sentido, realiza las siguientes manifestaciones y compromisos: 
 
Declaro no encontrarme incurso en ninguna inhabilidad e incompatibilidad prevista en la 
Constitución Política ni en la Ley, así como no tener sanción vigente por la trasgresión de 
alguna de ellas, para contratar con Entidades Públicas, ni penales de acuerdo a lo previsto 
en el artículo 18 de la ley 1150 de 2007, para celebrar el contrato objeto del Proceso de 
Contratación No. _________. 
 
Declaro que toda la información que suministré durante el proceso contractual y en la 
ejecución del contrato si me es adjudicado, es cierta. 
 
Declaro que no he ofrecido, ni ofreceré, no he dado, ni daré, directa ni indirectamente, 
dádiva o beneficio para obtener una decisión a mi favor, ventaja impropia o para perjudicar 
a alguno de los proponentes. 
 
Declaro que la propuesta presentada es seria y económicamente ajustada a la realidad, 
que asegura la posibilidad de ejecutar el objeto del presente contrato en las condiciones de 
calidad y oportunidad exigidas en el pliego de condiciones. 
 
Declaro públicamente que conozco y acepto las reglas establecidas para el presente 
contrato, las modificaciones, adendas, así como las aclaraciones que se realizaron al pliego 
de condiciones, en condiciones de transparencia, equidad e igualdad. 
 
Nos comprometemos a revelar la información que sobre el Proceso de Contratación   nos 
soliciten los organismos de control de la República de Colombia. 

 
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. 

 
Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso 
anticorrupción. 

 
 
En constancia de lo anterior y como manifestación de aceptación de nuestros compromisos 
y declaraciones incorporadas en el presente documento, nos suscribimos en la ciudad de__      
el día__ del mes de ___ de 2026. 
 
EL PROPONENTE LA ENTIDAD 
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Firma                                                                                Firma 
C.C. No. C.C. No. 
 
(*) NOTA: Este compromiso deberá ser presentado y firmado por el proponente con la 
propuesta respectiva. Si es persona jurídica, por quien conforme a la ley esté facultado; Si 
es consorcio o unión temporal por quien haya sido designado representante en el 
documento de constitución; Si es persona natural, por ella misma; Si actúa en calidad de 
apoderado, debe estar debidamente facultado por quien tenga la legitimación para hacerlo, 
caso en el cual debe anexar el poder correspondiente. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

ANEXO No. 3 
FORMATO DE ACREDITACIÓN DE EXPERIENCIA 

 
Restrepo, Valle del Cauca, <<Fecha >> 
 
Señores  
MUNICIPIO DE RESTREPO V 
Calle 9 No 11-47 Barrio el Centro 
Restrepo 
 
Referencia: <<Indicar modalidad de selección>> No.  <<Indicar número de proceso>> 
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ASUNTO:  Certificación de contratos para acreditación de experiencia 
general  

 
<<Nombre del representante legal del proponente>>, identificado como aparece al pie de 
mi firma, obrando en <<Nombre propio o en calidad de representante legal de la persona 
jurídica o en nombre del consorcio o unión temporal o nombre de asociación>>, indico que 
la experiencia que se tendrá en cuenta para el presente proceso se acreditará a través del 
registro único de proponentes así:  

 
 

Indicador  Contrato 1 Contrato 2 Contrato 3 

Numero consecutivo en el RUP    

Presupuesto del contrato en Smlmv     

Códigos UNSPC    

 
Certificación de contratos para acreditación de experiencia especifica  
 

Indicador  Contrato 1 Contrato 2 Contrato 3 

No del contrato      

Entidad contratante    

Objeto    

Valor del contrato + adicionales (COP)    

Plazo (meses))    

Fecha inicio         

Fecha terminación      

Participación Oferente Plural (%)    

Numero de consecutivo en el RUP    

Código UNSPC    

 

Nota: En caso de proponente plural se deberá señalar el nombre de cada uno de los 
integrantes que aporta la experiencia.  
 
 
 
 
Cordialmente, 

 

NOMBRE Y FIRMA (persona natural; representante legal de la sociedad; representante 
del consorcio o unión temporal o apoderado según el caso) 
C.C. No 
Teléfono. 
Dirección de correo electrónico 
Ciudad  
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ANEXO No. 4 (SOBRE SEPARADO) 
PROPUESTA ECONÓMICA 

 

Restrepo, Valle del Cauca, <<Fecha >> 
 
Señores  
MUNICIPIO DE RESTREPO 
Calle 9 No 11-47 Barrio el Centro 
Restrepo 
 

Referencia: <<Indicar modalidad de selección>> No.  <<Indicar número de 
proceso>> 
 
<<Nombre del representante legal del proponente>>, identificado como aparece al pie de mi 
firma, obrando en <<Nombre propio o en calidad de representante legal de la persona jurídica 
o en nombre del consorcio o unión temporal o nombre de asociación>>, y de acuerdo con las 
especificaciones contenidas en los documentos del proceso No. ___de 2026, manifiesto 
que el valor total de la propuesta es por la suma de ($000.000.000) 
_______________________________________________ M/CTE. Valor que incluye todos 
los gastos e impuestos a que haya lugar:  
 
 
 

ÍTEM 
PRODUCTOS / 

ENTREGABLES 
UNIDAD CANTIDAD 

VR. 
UNITARIO 

VR. 
TOTAL 

1 
Diagnóstico y línea base del 
Sistema de Alumbrado Público 
– SALP 

UND 1 $ $ 

2 
Inventario georreferenciado, 
incluye planos y bases de 
datos 

UND 1 $ $ 

3 
Estudio técnico de cobertura, 
calidad, eficiencia y expansión 

UND 1 $ $ 

4 
Modelo de costos CREG, 
incluye memorias de cálculo y 
modelo financiero 

UND 1 $ $ 

5 
Estudio Técnico de Referencia 
definitivo, incluye socialización 

UND 1 $ $ 

SUBTOTAL ANTES DE IVA $ 

IVA (19%) $ 

VALOR TOTAL DE LA PROPUESTA $ 

 
Dichos valores obedecen a los siguientes conceptos, en los cuales se relacionan todos los 
costos, gastos y valores que conforman el servicio a realizar: 
 
Cordialmente, 
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NOMBRE Y FIRMA (persona natural; representante legal de la 
sociedad; representante del consorcio o unión temporal o apoderado según el caso) 

C.C. No 
Teléfono. 
Dirección de correo electrónico 
Ciudad 
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FORMATO No. 1 
MODELO DE CERTIFICACIÓN 

 
FORMATO PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES. 

 
ARTÍCULO 50 LEY 789 DE 2002  
 

I. PERSONAS JURÍDICAS 
 

<<Use la opción que corresponda, según certifique el Representante Legal o el Revisor 
Fiscal>> 
 

a. Certificación cuando la sociedad por ley no este obligada a contar con revisor 
fiscal. 
 

 
Yo, <<nombre del Representante Legal>>, identificado con <<Numero de cedula>>, en mi 
condición de Representante Legal de <<Nombre de la persona jurídica>> identificada con 
Nit <<Numero de Nit>> , certifico el pago de los siguientes aportes a mis empleados, 
correspondientes a los sistemas de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas de 
compensación familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio 
Nacional de Aprendizaje (SENA) (cuando hay lugar a ellos), durante los últimos seis (6) 
meses anteriores a la fecha de presentación de la propuesta para el presente proceso de 
selección.  
Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en las disposiciones legales vigentes sobre la 
materia.  
Dada en ______ , a los ( )__________ del mes de __________de ________  
 
Firma y nombre 
 
 

b. Certificación cuando la sociedad tenga revisor fiscal. 
 
Yo, <<nombre del Revisor Fiscal>>,  identificado con <<Numero de cedula>>, y con Tarjeta 
Profesional No. _________ de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condición 
de Revisor Fiscal de ________________ (Razón social de la compañía) identificada con 
Nit ________ , luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoría generalmente 
aceptadas en Colombia, los estados financieros de la compañía, certifico el pago de los 
siguientes aportes, correspondientes a los sistemas de salud, pensiones, riesgos 
profesionales, cajas de compensación familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar 
(ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) (cuando hay lugar a ellos), durante los 
últimos seis (6) meses anteriores a la fecha de presentación de mi propuesta para el 
presente proceso de selección. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en las 
disposiciones legales vigentes sobre la materia.  
Dada en ______, a los () __________ del mes de __________de ________  
 
Firma y nombre 
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II. PERSONAS NATURALES: 
<<NOTA. EL PROPONENTE PERSONA NATURAL O CADA UNO DE LOS MIEMBROS 
DEL CONSORCIO O UNIÓN TEMPORAL EN CASO DE SER PERSONA NATURAL 
DEBERÁ DILIGENCIAR ESTE FORMATO>> 
 
 
Yo _______________________________ identificado (a) con C.C ________ de _______, 
de acuerdo con lo señalado en el artículo de la Ley 828 de 2003, DECLARO BAJO LA 
GRAVEDAD DE JURAMENTO, y con sujeción a las sanciones que para tal efecto establece 
el Código Penal en su artículo 442, que he efectuado el pago por concepto de mis aportes 
y el de mis empleados (si aplica) a los sistemas de salud, pensiones, riesgos profesionales, 
cajas de compensación familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio 
Nacional de Aprendizaje (SENA) (cuando hay lugar a ellos), durante los últimos seis (6) 
meses anteriores a la fecha de presentación de mi propuesta para el presente proceso de 
selección.  
Dada en ______ a los () __________ del mes de __________ de _______  
 
 
Nota: Para los proponentes plurales cada uno de los integrantes debe acreditar por 
separado los requisitos señalados. Adicionalmente, el proponente adjudicatario debe 
presentar, para la suscripción del respectivo contrato, ante la dependencia respectiva, la 
declaración donde acredite el pago correspondiente a seguridad social y aportes legales 
cuando a ello haya lugar.  
 
 

NOMBRE Y FIRMA (persona natural; representante legal de la sociedad; 
representante del consorcio o unión temporal o apoderado según el caso) 

C.C. No 
Teléfono. 
Dirección de correo electrónico 
Ciudad 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

FORMATO No. 2 
FORMATO IDONEIDAD Y EXPERIENCIA DEL PERSONAL PROPUESTO 

 
Señores  
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MUNICIPIO DE RESTREPO 
Calle 12 No 4-67 Barrio el Centro 
Restrepo 
 
Referencia: <<Indicar modalidad de selección>> No.  <<Indicar número de proceso>> 
 
<<Nombre del representante legal del proponente>>, identificado como aparece al pie de mi 
firma, obrando en <<nombre propio o en calidad de representante legal de la persona jurídica 
o en nombre del consorcio o unión temporal o nombre de asociación>>, presento propuesta 
seria, formal e irrevocable para participar en el proceso de contratación de la referencia y de 
acuerdo con las especificaciones contenidas en los documentos del proceso No. ___de 
2026, relaciono el personal mínimo de trabajo a vincular al respectivo proyecto: 
 

Cargo Nombre  Identificación  
Formación 
Académica 

Experiencia  
%  
Dedicación  

     
 

     
 

     
 

 
 
NOTAS: 
 

1. El contenido del presente formulario no podrá ser modificado o alterado. 
2. La información incluida en el presente formulario es de la responsabilidad del 

proponente. 
3. Se hace claridad en la necesidad de aportar el documento de compromiso del 

personal mínimo requerido. 
 

NOMBRE Y FIRMA (persona natural; representante legal de la sociedad; representante 
del consorcio o unión temporal o apoderado según el caso) 
C.C. No 
Teléfono. 
Dirección de correo electrónico 
Ciudad  
 

 
 

FORMATO No. 3 
LIMITACIÓN DE CONVOCATORIA A MIPYMES  

 
(aplica para procesos de contratación cuyo presupuesto sea menor a U$125.000 a la tasa 

definida por el Ministerio de Comercio, Industria y Turismo, con excepción de para la 
adquisición de Bienes y Servicios de Características Técnicas Uniformes) 
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Ciudad, <<Fecha >> 
 
Señores  
Alcaldía Municipal de Restrepo (V). 
Dependencia 
 
 
Referencia:   <<Indicar modalidad de selección>> No.  <<Indicar número de 
proceso>> 
 
Nosotros los suscritos: _____________________________ (nombre del oferente sea persona 
natural, jurídica, o modalidad de asociación) de conformidad con lo establecido en el artículo 
12 de la Ley 1150 de 2007 en concordancia con el artículo 2.2.1.2.4.2.2 y siguientes del 
Decreto 1082 de 2015, solicitamos que el proceso de selección sea limitado a MIPYMES, para 
lo cual acreditamos y aportamos los siguientes requisitos: 
 

A.  Certificado firmado por el representante legal y el revisor fiscal, si está obligado a tenerlo, 
o del representante legal y el contador, en la cual conste que la Mipyme tiene el tamaño 
empresarial establecido de conformidad con la ley (Se debe diligenciar el Formato No. 8). 

B. Cuando se trate de personas jurídicas debe allegarse el Certificado de existencia y 
representación legal expedido por la Cámara de Comercio del domicilio principal o por la 
autoridad que sea competente para acreditar su antigüedad. 

C. Cuando se trate de personas naturales el contador o revisor fiscal (este último en caso de 
que este obligado a tenerlo) deberá indicar el tiempo de constitución de la MIPYME, el cual no 
podrá ser inferior a un año. 

D. En caso de que la solicitud de convocatoria limitada sea efectuada por un consorcio o unión 
temporal debe tenerse en cuenta que cada consorcio o unión temporal se contará por sí 
mismo, y no por el número de MIPYMES que lo integren; siendo importante aclarar que cada 
integrante debe cumplir con los requisitos aquí señalados. 

F. Es importante advertir, que si no se allega la documentación aquí exigida no podrán 
verificarse los requisitos y por lo tanto no será tenida en cuenta la manifestación para limitar la 
convocatoria. 
 
Por último, manifiesto bajo la gravedad del juramento que nuestro objeto social o a las 
actividades a las que nos dedicamos nos permite poder participar en el proceso.  
Atentamente, 
 
Nombre del oferente o de su Representante Legal 
C.C. No 
Teléfono. 
Dirección de correo electrónico 
Telefax  
Ciudad  
(Firma del oferente o de su Representante Legal).  
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FORMATO No. 4 

LIMITACIÓN DE CONVOCATORIA A MIPYME 
PROPONENTE SINGULAR O INTEGRANTE DE UN PROPONENTE PLURAL 

 
(Inicia obligatoriedad a partir del 24 de marzo de 2022) 

 
Ciudad, <<Fecha >> 
Señores  
Alcaldía Municipal de Restrepo (V). 
<<Dependencia>> 
 
Referencia: <<Indicar modalidad de selección>> No.  <<Indicar número de proceso>> 
Primera parte: 
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Yo, _______________________________________ (Completar con la 
información correspondiente): 

• Nombre del proponente persona natural o del integrante persona natural de un 

consorcio o unión temporal. 

• Nombre del representante legal de la persona jurídica proponente o del 

representante legal de una persona jurídica integrante del consorcio o unión 

temporal. 

Identificado(a) como aparece al pie de mi firma, obrando en (Marcar con “X” según corresponda 
y completar con la información correspondiente): 

(___) Mi propio nombre (en caso de ser proponente persona natural o una persona natural 
integrante de un consorcio o unión temporal). 

(___) Calidad de Representante legal de la empresa o sociedad ________________________ 
(Indicar el nombre del proponente persona jurídica o de la persona jurídica integrante de 
un consorcio o unión temporal). 

Y yo, _______________________________________ (Completar con la información 
correspondiente) 

• Nombre del contador de persona natural o del contador de la persona natural 

integrante de un consorcio o unión temporal.  

• Nombre del contador de la persona jurídica proponente o del contador de la 

persona jurídica integrante del consorcio o unión temporal.   

• En caso de que la persona jurídica este obligada a tener revisor fiscal, la 

información se debe completar con la del revisor fiscal. 

Identificado como aparece al pie de mi firma, obrando en calidad de (Marcar con “X” según 
corresponda y completar con la información correspondiente) 

(___) Contador de persona natural o de contador de persona natural integrante de un consorcio 
o unión temporal, o de contador de una persona jurídica proponente o integrante de 
consorcio o unión temporal, no obligada a tener revisor fiscal. 

(___) Revisor fiscal de la sociedad ___________________________ (proponente o persona 
jurídica integrante de un consorcio o unión temporal) 

 
Segunda parte:   
 
Certificamos bajo la gravedad de juramento que ___________________________ (Nombre del 

proponente persona natural o jurídica, o el integrante del consorcio o unión temporal 
relacionado en la primera parte de este documento) ostenta la calidad de MIPYME por 
cumplir con los parámetros establecidos en el Decreto 734 de 2015 adicionado por el 
Decreto 957 de 2019 (Artículos 2.2.1.13.2.1 y siguientes del Decreto 1074 de 2015) y por 
lo tanto solicito limitar el proceso a MiPymes. 

 
1. La empresa y/o persona y/o cooperativa y/o entidad de economía solidaria 

pertenece al siguiente sector según su actividad principal: (marcar con una “X”) 
 

Sector Marcar con “X” 

Manufacturero  

Servicios  

Comercio  
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2. La empresa/persona y/o cooperativa y/o entidad de economía solidaria se 
clasifica como: (marcar con una “X”) 
 

Tamaño empresarial Marcar con “X” 

Microempresa  

Pequeña empresa  

Mediana empresa  

 

3. El objeto social de la persona jurídica (en caso de que la limitación sea presentada por 
persona jurídica o proponente plural integrado por lo menos por una persona jurídica) que el 
objeto social de la sociedad permite ejecutar el contrato relacionado con el objeto contractual. 

4. La MIPYME tiene una antigüedad superior a un (1) año y adicionalmente aporto como 
soporte el: (Marcar con “X” el documento que se adjunta) 

(___) Certificado de existencia y representación legal expedido por la Cámara de Comercio del 
domicilio principal o por la autoridad que sea competente (en caso de que se trate de persona 
jurídica) 

(___) Registro mercantil en caso de que proponente sea persona natural. 

(___) Registro único de proponentes. 

Expedido con una fecha máxima de sesenta (60) días calendario anteriores a la prevista en el 
cronograma del proceso de contratación para el inicio del plazo para solicitar la convocatoria 
limitada. 

5. La MIPYME tiene domicilio en la ciudad de: ___________________________ 

Certifico que para la elaboración de este documento previamente se consultó el Decreto 957 
de 2019 (Artículos 2.2.1.13.2.1 y siguientes del Decreto 1074 de 2015) y demás normas 
concordantes. 

Declaro que la información suministrada corresponde a la realidad evidenciada en los 
documentos pertinentes que reposan en la Empresa 
 
Atentamente,  
 
 
Firma: 
Nombre del proponente (singular o del integrante persona natural del consorcio o unión 
temporal, o del representante legal del integrante del consorcio o unión temporal de una 
persona jurídica) 
C.C. No 
Teléfono. 
Dirección de correo electrónico 
Ciudad  
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Firma: 
Nombre del contador o revisor fiscal (Si está obligado a tener este último). 
C.C. No 
Teléfono. 
Dirección de correo electrónico 
Ciudad  
 
Nota 1: En caso de que la solicitud sea efectuada por un consorcio o unión temporal debe tenerse 
en cuenta que cada consorcio o unión temporal se contará por sí mismo, y no por el número de 
MIPYMES que lo integren; siendo importante aclarar que cada integrante debe cumplir con los 
requisitos aquí señalados. 
Nota 2:  Cada uno de los integrantes del interesado proponente plural (consorcio o unión temporal) 
debe diligenciar este formato y adjuntar toda la información solicitada. 
Nota 3: Es importante advertir, que si no se allega la documentación aquí exigida no podrán 
verificarse los requisitos y por lo tanto no será tenida en cuenta la manifestación para limitar la 
convocatoria ni acreditar la condición de MIPYME. 
Nota 4: Contador y revisor fiscal deben presentar con este documento: a.  Copia de tarjeta 
profesional.  b.  Certificado de vigencia de la tarjeta profesional. 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

INCENTIVO A LA INDUSTRIA NACIONAL 
Ciudad, <<Fecha >> 
Señores  
Alcaldía Municipal de Restrepo (V). 
<<Dependencia>> 
 
Referencia: <<Indicar modalidad de selección>> No.  <<Indicar número de proceso>> 
Yo, _______________________________________ (Completar con la información 
correspondiente): 

• Nombre del proponente persona natural o del integrante persona natural de un 

consorcio o unión temporal. 

• Nombre del representante legal de la persona jurídica proponente o del 

representante legal de una persona jurídica integrante del consorcio o unión temporal. 

Identificado(a) como aparece al pie de mi firma, obrando en (Marcar con “X” según 
corresponda y completar con la información correspondiente): 



 

  

 

 

         
CODIGO: TDR 110-09 

VERSIÓN :02 
PAGINA 17 de 17 

 
 
 

(___) Mi propio nombre (en caso de ser proponente persona natural o 
una persona natural integrante de un consorcio o unión temporal). 
(___) Calidad de Representante legal de la empresa o sociedad 
________________________ (Indicar el nombre del proponente persona jurídica o de 
la persona jurídica integrante de un consorcio o unión temporal). 
Certifico que para la ejecución del presente contrato utilizaré bienes o servicios así:  

 

Criterio Mara con X 
(Una sola 
opción) 

Los servicios se ofrecen por una persona natural colombiana o 
persona jurídica constituida de conformidad con la legislación 
colombiana 

 

Los servicios se ofrecen con personal colombiano y extranjero por 
personas jurídicas extranjeras. 

 

Si los servicios se ofrecen con personal extranjero en su totalidad 
por personas jurídicas extranjeras. 

 

 

NOMBRE Y FIRMA  
(persona natural; representante legal de la sociedad; representante del consorcio o unión 
temporal o apoderado según el caso) 
C.C. No.                           Expedida en 
Nit 
Dirección 
Número de Teléfono 
Número de fax 
Buzón del Correo electrónico. 
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