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ANEXO 1
CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA OFERTA
Ciudad y fecha: __________________________________________________________
Señores
DEPARTAMENTO DE NORTE DE SANTANDER
SECRETARÍA DE TRÁNSITO DEPARTAMENTAL
Referencia: Proceso de mínima cuantía de la Secretaría de Tránsito Departamental 2026
Objeto: Prestar el servicio de alquiler de dos (02) vehículos tipo camioneta, bajo la modalidad de todo costo, incluyendo combustible, conductor, peajes y demás gastos asociados a la prestación del servicio, con disponibilidad permanente las veinticuatro (24) horas del día, los siete (7) días de la semana, para apoyar y fortalecer la gestión de la Secretaría de Tránsito Departamental en el desarrollo de actividades, operativos y demás acciones relacionadas con la seguridad vial en el departamento de Norte de Santander.
El suscrito ____________________________________, identificado con ____________________, en calidad de ______________________________ del proponente ________________________________, identificado con NIT o documento ____________________, presenta oferta para el proceso de la referencia y solicita su evaluación y aceptación conforme a la invitación.
Declaro que he estudiado el estudio previo, el análisis del sector, la invitación electrónica, sus anexos y adendas, y que conozco y acepto las condiciones jurídicas, técnicas, económicas y de ejecución del servicio. Mi oferta comprende las dos camionetas 4x4 doble cabina, modelo 2019 en adelante, con conductor, a todo costo y disponibilidad 24/7, en los términos del proceso.
1. Estoy facultado para presentar y comprometer al proponente. La oferta vincula a quienes la suscriben y a los integrantes del proponente plural, cuando corresponda, en los términos de la ley y del documento de conformación.
2. Ni el proponente ni las personas a quienes resulten aplicables las prohibiciones legales se encuentran incursos en inhabilidad, incompatibilidad o conflicto de interés que impida participar o contratar con el Departamento de Norte de Santander.
3. La información y los documentos aportados son veraces y autorizo su verificación por la entidad, con sujeción a la protección de datos y reservas legales.
4. El precio incluye todos los costos directos e indirectos y los gravámenes legalmente causados, combustible, conductores y relevos, peajes, parqueaderos, mantenimiento, seguros y demás gastos necesarios. La oferta económica se presenta en SECOP II y en el formato correspondiente.
5. Conozco las condiciones de operación urbana y rural de Norte de Santander y asumo los riesgos asignados al contratista en los documentos del proceso, sin modificar la distribución de responsabilidades ni las reglas legales de equilibrio económico.
6. La oferta tendrá una vigencia de noventa (90) días calendario desde el cierre. En caso de aceptación, cumpliré los trámites y constituiré las garantías exigidas dentro de la oportunidad prevista, antes del inicio del servicio.
7. Prestaré el servicio desde el acta de inicio hasta el 31 de diciembre de 2026, conforme al valor y a las condiciones contractuales. Organizaré los turnos y relevos necesarios para garantizar la disponibilidad 24/7 con respeto por la normativa laboral.
8. Me encuentro al día en los aportes de seguridad social y parafiscales legalmente exigibles, según la naturaleza del proponente, y adjunto la certificación y soportes correspondientes.
9. Adjunto los documentos y formatos exigidos. Conozco y acepto las adendas publicadas dentro del proceso y los términos del cronograma vigente.
Adendas conocidas, número y fecha: __________________________________________
Domicilio y dirección: _______________________________________________________
Correo electrónico para comunicaciones: ________________________________________
Teléfono: ________________________ Persona de contacto: _______________________
Nombre del proponente: __________________________________________________
Nombre del representante legal o apoderado: _________________________________
Documento de identidad: _____________________ Cargo: ______________________
Firma: __________________________________________________________________
ANEXO 2
COMPROMISO ANTICORRUPCIÓN
Ciudad y fecha: __________________________________________________________
Señores
DEPARTAMENTO DE NORTE DE SANTANDER
SECRETARÍA DE TRÁNSITO DEPARTAMENTAL
Referencia: Proceso de mínima cuantía de la Secretaría de Tránsito Departamental 2026
Objeto: Prestar el servicio de alquiler de dos (02) vehículos tipo camioneta, bajo la modalidad de todo costo, incluyendo combustible, conductor, peajes y demás gastos asociados a la prestación del servicio, con disponibilidad permanente las veinticuatro (24) horas del día, los siete (7) días de la semana, para apoyar y fortalecer la gestión de la Secretaría de Tránsito Departamental en el desarrollo de actividades, operativos y demás acciones relacionadas con la seguridad vial en el departamento de Norte de Santander.
Yo, __________________________________, identificado con ____________________, actuando en nombre de ____________________________________, manifiesto y me comprometo a:
1. Apoyar la acción del Estado colombiano y del Departamento de Norte de Santander para fortalecer la transparencia y la rendición de cuentas de la administración pública.
2. Participar con observancia del régimen de inhabilidades, incompatibilidades, prohibiciones y conflictos de interés aplicable.
3. No ofrecer, prometer, entregar ni autorizar dádivas, sobornos, retribuciones o beneficios indebidos a servidores públicos, asesores, contratistas o terceros vinculados con el proceso.
4. No celebrar acuerdos ni realizar actos que tengan por objeto o efecto la colusión, la manipulación de precios o la restricción indebida de la competencia en el proceso de la referencia.
5. Suministrar a los organismos de control la información legalmente requerida sobre el proceso y comunicar por los canales competentes los hechos de corrupción de los que tenga conocimiento.
6. Dar a conocer a mis empleados, integrantes y asesores el contenido de este compromiso y las consecuencias legales de su incumplimiento.
7. Cumplir este compromiso durante la selección, ejecución y demás actuaciones relacionadas con el contrato, con conocimiento de las responsabilidades legales y contractuales aplicables.
En constancia, firmo en ____________________, el día ______ del mes ______________ de 2026.
Nombre del proponente: __________________________________________________
Nombre del representante legal o apoderado: _________________________________
Documento de identidad: _____________________ Cargo: ______________________
Firma: __________________________________________________________________
ANEXO 3
RELACIÓN DE EXPERIENCIA DEL PROPONENTE
Ciudad y fecha: __________________________________________________________
Señores
DEPARTAMENTO DE NORTE DE SANTANDER
SECRETARÍA DE TRÁNSITO DEPARTAMENTAL
Referencia: Proceso de mínima cuantía de la Secretaría de Tránsito Departamental 2026
Se relacionan los tres contratos distintos exigidos en el estudio previo: dos de experiencia general y uno de experiencia específica en transporte de pasajeros en camionetas 4x4. Cada contrato deberá alcanzar individualmente el presupuesto oficial de $50.400.000, mediante la comparación en SMMLV prevista en el numeral 8.1.2.
	TIPO
	CONTRATANTE Y NÚMERO
	OBJETO Y SERVICIO EJECUTADO
	VALOR EJECUTADO Y SMMLV

	1
General
	


	


	



	2
General
	


	


	



	3
Específica 4x4
	


	


	





Información complementaria de cada contrato
Contrato 1. Inicio: ______________ Terminación: ______________ Participación: ______ %
Valor atribuible al integrante: ______________ Soporte de ejecución: __________________
Integrante que aporta la experiencia: ___________________________________________
Contrato 2. Inicio: ______________ Terminación: ______________ Participación: ______ %
Valor atribuible al integrante: ______________ Soporte de ejecución: __________________
Integrante que aporta la experiencia: ___________________________________________
Contrato 3. Inicio: ______________ Terminación: ______________ Participación: ______ %
Valor atribuible al integrante: ______________ Soporte de ejecución: __________________
Integrante que aporta la experiencia: ___________________________________________
En consorcios o uniones temporales se discriminará la participación y el valor de experiencia atribuible a cada integrante, de acuerdo con el estudio previo. Los contratos y certificaciones se adjuntarán identificando su correspondencia con cada registro. Las facturas, cuando correspondan, serán soportes complementarios.
DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO QUE LA INFORMACIÓN CONTENIDA EN ESTE DOCUMENTO ES VERDADERA.
Nombre del proponente: __________________________________________________
Nombre del representante legal o apoderado: _________________________________
Documento de identidad: _____________________ Cargo: ______________________
Firma: __________________________________________________________________
ANEXO 4
APORTES A SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES DE PERSONA NATURAL
Ciudad y fecha: __________________________________________________________
Señores
DEPARTAMENTO DE NORTE DE SANTANDER
SECRETARÍA DE TRÁNSITO DEPARTAMENTAL
Referencia: Proceso de mínima cuantía de la Secretaría de Tránsito Departamental 2026
Yo, ____________________________________, identificado con cédula de ciudadanía No. ____________________, en calidad de persona natural proponente o integrante del proponente plural ____________________________________, declaro bajo la gravedad de juramento que me encuentro al día en el cumplimiento de las obligaciones legalmente exigibles al Sistema de Seguridad Social Integral y de las obligaciones de aportes derivadas del personal a mi cargo, cuando corresponda.
La declaración comprende los aportes legalmente exigibles a salud, pensiones, riesgos laborales, cajas de compensación familiar, ICBF y SENA, según la condición del obligado, sus empleados y las exenciones legalmente aplicables, durante los últimos seis (6) meses exigibles anteriores a la presentación de la oferta o el período inferior de actividad, cuando proceda.
Adjunto los certificados de afiliación y/o planillas de pago que correspondan a mi situación y a las exigencias de los documentos del proceso. Esta certificación no sustituye las verificaciones de afiliación y pago que deba efectuar la entidad.
Período certificado: desde __________________ hasta ____________________________
Empleados a cargo: Sí _____ No _____
Aportes no exigibles o exenciones aplicables y fundamento: __________________________
__________________________________________________________________________
Soportes adjuntos: __________________________________________________________
Ciudad y fecha: ____________________________________________________________
Nombre de quien declara: ___________________________________________________
Documento de identidad: ____________________________________________________
Firma: ___________________________________________________________________
ANEXO 5
APORTES A SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES DE PERSONA JURÍDICA
Ciudad y fecha: __________________________________________________________
Señores
DEPARTAMENTO DE NORTE DE SANTANDER
SECRETARÍA DE TRÁNSITO DEPARTAMENTAL
Referencia: Proceso de mínima cuantía de la Secretaría de Tránsito Departamental 2026
Yo, ____________________________________, identificado con ____________________, actuando como revisor fiscal, cuando exista obligación legal de tenerlo, o como representante legal de ____________________________________, identificada con NIT ____________________, certifico que la sociedad se encuentra al día en el pago de los aportes legalmente exigibles de su personal a los sistemas de salud, pensiones, riesgos laborales, cajas de compensación familiar, ICBF y SENA, cuando a ello haya lugar.
La certificación comprende los últimos seis (6) meses calendario legalmente exigibles anteriores a la presentación de la oferta. Si la sociedad tiene un período de constitución inferior, comprende el tiempo de su existencia. Los pagos certificados corresponden a las obligaciones causadas y exigibles, considerando las exenciones que legalmente procedan.
Esta certificación se expide de conformidad con el artículo 50 de la Ley 789 de 2002 y el artículo 23 de la Ley 1150 de 2007. Se aportan los soportes y las firmas adicionales requeridos en el estudio previo, según corresponda a la condición del proponente.
Período certificado: desde __________________ hasta ____________________________
Calidad de quien certifica: Representante legal _____ Revisor fiscal _____
Exenciones aplicables y fundamento: ___________________________________________
Ciudad y fecha: ____________________________________________________________
Nombre de quien certifica: ___________________________________________________
Documento de identidad: ____________________ Firma: __________________________
Tarjeta profesional, cuando corresponda: _______________________________________
Nombre y firma del contador, cuando sea exigible conforme al estudio previo:
__________________________________________________________________________
Se adjuntarán los soportes profesionales y de antecedentes de quien ejerza funciones de contador o revisor fiscal, cuando sean exigibles en los documentos del proceso.
ANEXO 6
CONFORMACIÓN DE UNIÓN TEMPORAL
Ciudad y fecha: __________________________________________________________
Señores
DEPARTAMENTO DE NORTE DE SANTANDER
SECRETARÍA DE TRÁNSITO DEPARTAMENTAL
Referencia: Proceso de mínima cuantía de la Secretaría de Tránsito Departamental 2026
Los suscritos ____________________________________ y ____________________________________, debidamente autorizados para actuar en nombre de ____________________________________ y ____________________________________, respectivamente, manifestamos que hemos convenido asociarnos en UNIÓN TEMPORAL para presentar oferta y, de resultar seleccionados, ejecutar el objeto del proceso de la referencia: alquiler de dos camionetas a todo costo, con conductor y disponibilidad 24/7 para la Secretaría de Tránsito Departamental, en los términos de la invitación.
1. La Unión Temporal se denominará ____________________________________ y tendrá una duración que comprenda la ejecución del contrato y hasta su liquidación y el cumplimiento de las obligaciones que legalmente subsistan.
2. La Unión Temporal estará integrada por:
	NOMBRE O RAZÓN SOCIAL Y NIT O CC
	TÉRMINOS Y EXTENSIÓN DE PARTICIPACIÓN EN LA EJECUCIÓN
	PARTICIPACIÓN

	


	


	_____ %

	


	


	_____ %

	TOTAL
	
	100 %



3. Los integrantes responderemos solidariamente por el cumplimiento total de la propuesta y del objeto contratado. Las sanciones por incumplimiento se impondrán de acuerdo con la participación de cada integrante en la ejecución, conforme al artículo 7 de la Ley 80 de 1993.
4. No modificaremos la integración, los términos o la extensión de participación ni cederemos derechos por fuera de los eventos y autorizaciones legalmente procedentes. Las actividades de transporte serán ejecutadas por las empresas habilitadas conforme a la regulación sectorial y los documentos del proceso.
5. Designamos representante a ____________________________________, con documento No. ____________________, quien queda facultado para presentar y suscribir la oferta, actuar en SECOP II, atender aclaraciones y, de resultar seleccionados, perfeccionar, ejecutar y liquidar el contrato con las facultades necesarias.
6. Declaramos no estar incursos en inhabilidad o incompatibilidad que impida participar o contratar. El presente documento establece la participación de los integrantes y las reglas básicas de su relación, sin excluir las responsabilidades legales frente a la entidad.
Domicilio y dirección: _______________________________________________________
Correo: __________________________________ Teléfono: ________________________
Ciudad y fecha: ____________________________________________________________
Nombre, identificación y firma de cada integrante o representante legal:
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
Nombre y firma del representante de la Unión Temporal: ___________________________
ANEXO 7
CONFORMACIÓN DE CONSORCIO
Ciudad y fecha: __________________________________________________________
Señores
DEPARTAMENTO DE NORTE DE SANTANDER
SECRETARÍA DE TRÁNSITO DEPARTAMENTAL
Referencia: Proceso de mínima cuantía de la Secretaría de Tránsito Departamental 2026
Los suscritos ____________________________________ y ____________________________________, debidamente autorizados para actuar en nombre de ____________________________________ y ____________________________________, respectivamente, manifestamos que hemos convenido asociarnos en CONSORCIO para presentar oferta y, de resultar seleccionados, ejecutar el objeto del proceso de la referencia: alquiler de dos camionetas a todo costo, con conductor y disponibilidad 24/7 para la Secretaría de Tránsito Departamental, en los términos de la invitación.
1. El Consorcio se denominará ____________________________________ y tendrá una duración que comprenda la ejecución del contrato y hasta su liquidación y el cumplimiento de las obligaciones que legalmente subsistan.
2. El Consorcio estará integrado por:
	NOMBRE O RAZÓN SOCIAL
	NIT O DOCUMENTO
	PARTICIPACIÓN

	


	
	_____ %

	


	
	_____ %

	TOTAL
	
	100 %



3. Los integrantes responderemos solidariamente por todas y cada una de las obligaciones derivadas de la propuesta y del contrato. Las actuaciones, hechos y omisiones que se presenten afectarán a todos sus miembros en los términos del artículo 7 de la Ley 80 de 1993.
4. No modificaremos la integración ni cederemos la participación por fuera de los eventos y autorizaciones legalmente procedentes. Las actividades de transporte serán ejecutadas por las empresas habilitadas conforme a la regulación sectorial y los documentos del proceso.
5. Designamos representante a ____________________________________, identificado con ____________________, quien queda facultado para presentar y suscribir la oferta, actuar en SECOP II, atender aclaraciones y, de resultar seleccionados, perfeccionar, ejecutar y liquidar el contrato con las facultades necesarias.
6. Declaramos no estar incursos en inhabilidad o incompatibilidad que impida participar o contratar. El presente documento establece la participación de los integrantes y las reglas básicas de su relación, sin excluir las responsabilidades legales frente a la entidad.
Domicilio y dirección: _______________________________________________________
Correo: __________________________________ Teléfono: ________________________
Ciudad y fecha: ____________________________________________________________
Nombre, identificación y firma de cada integrante o representante legal:
__________________________________________________________________________
__________________________________________________________________________
Nombre y firma del representante del Consorcio: __________________________________
ANEXO 8
MANIFESTACIÓN SOBRE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES
Ciudad y fecha: __________________________________________________________
Señores
DEPARTAMENTO DE NORTE DE SANTANDER
SECRETARÍA DE TRÁNSITO DEPARTAMENTAL
Referencia: Proceso de mínima cuantía de la Secretaría de Tránsito Departamental 2026
Yo, ____________________________________, identificado con ____________________, actuando como ____________________________________ del proponente ____________________________________, identificado con ____________________, manifiesto bajo la gravedad de juramento que el proponente y las personas respecto de quienes la ley establece prohibiciones no se encuentran incursos en causales de inhabilidad, incompatibilidad, prohibición o conflicto de interés que les impidan participar en este proceso o contratar con el Departamento de Norte de Santander.
La declaración comprende las causales previstas en la Constitución Política, el artículo 8 de la Ley 80 de 1993, la Ley 1150 de 2007, el artículo 90 de la Ley 1474 de 2011, la Ley 1778 de 2016 y las demás normas que resulten aplicables. Su alcance respecto de representantes, apoderados, socios o integrantes será el que corresponda a cada causal legal.
Me obligo a informar oportunamente a la entidad cualquier circunstancia sobreviniente que afecte la capacidad para participar o contratar y a aportar las aclaraciones legalmente procedentes. La presente declaración no sustituye las consultas y verificaciones que debe realizar la entidad.
Ciudad y fecha: ____________________________________________________________
Nombre del proponente: __________________________________________________
Nombre del representante legal o apoderado: _________________________________
Documento de identidad: _____________________ Cargo: ______________________
Firma: __________________________________________________________________
ANEXO 9
SOLICITUD DE LIMITACIÓN A MIPYME
Ciudad y fecha: __________________________________________________________
Señores
DEPARTAMENTO DE NORTE DE SANTANDER
SECRETARÍA DE TRÁNSITO DEPARTAMENTAL
Referencia: Proceso de mínima cuantía de la Secretaría de Tránsito Departamental 2026
En mi calidad de ____________________________________ de la empresa o persona natural ____________________________________, identificada con NIT o documento ____________________, solicito que el proceso de la referencia sea limitado a Mipyme colombianas, en los términos del artículo 12 de la Ley 1150 de 2007 y de los artículos 2.2.1.2.1.5.2 y 2.2.1.2.4.2.2 a 2.2.1.2.4.2.4 del Decreto 1082 de 2015, modificados por el Decreto 1860 de 2021.
Declaro que la Mipyme cuenta con mínimo un (1) año de existencia y que su actividad u objeto social permite ejecutar el contrato de transporte especial de las dos camionetas requeridas. La condición empresarial se acredita mediante los ingresos por actividades ordinarias anuales y el sector económico aplicable.
La presente solicitud se presenta dentro del término de observaciones establecido en el cronograma. La decisión de limitar y su eventual alcance territorial corresponderán a la entidad, previa verificación de los requisitos legales y publicación del aviso en SECOP II.
Tamaño empresarial acreditado: Micro _____ Pequeña _____ Mediana _____
Sector económico: __________________ Ingresos anuales certificados: ________________
Fecha de constitución o inicio de actividad: _______________________________________
Domicilio acreditado: ________________________________________________________
Adjunto: certificación del tamaño empresarial suscrita por las personas legalmente competentes; registro mercantil o certificado de existencia y representación legal dentro de la vigencia legal; y los soportes de identificación y representación que correspondan.
Ciudad y fecha: ____________________________________________________________
Nombre del proponente: __________________________________________________
Nombre del representante legal o apoderado: _________________________________
Documento de identidad: _____________________ Cargo: ______________________
Firma: __________________________________________________________________
Nombre y firma del contador o revisor fiscal que certifica el tamaño empresarial: __________
__________________________________________________________________________
Tarjeta profesional: __________________________________________________________
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