SAMC-014-2026
FORMATO 10

[En los procesos de contratacion adelantados por SECOP Il los interesados deben manifestar interés
utilizando el moédulo correspondiente de acuerdo con la Guia para manifestar interés y la Guia para
presentar Ofertas en el SECOP II, por lo cual no se requerira el Formato 10 — Carta Manifestacion de
Interés]

FORMATO 10A — CARTA DE MANIFESTACION DE INTERES DE PROPONENTE PLURAL

Sefores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccién de la Entidad]

[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion No. [Incluir nimero del Proceso de Contratacion], en
adelante el “Proceso de Contratacion”

Objeto:

[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales
se manifiesta interés.]

Estimados sefiores:

Los suscritos, [nombre del Representante Legal del integrante 1] y [nombre del Representante Legal
del integrante 2] debidamente autorizados para actuar en nombre y representacion de [nombre o razén
social del integrante 1] y [nombre o razén social del integrante 2] [Se incluirdn tantas personas
naturales o juridicas, como integrantes tenga el oferente plural], respectivamente, manifestamos
nuestra intencion de participar en el presente proceso de contratacion, manifestacion con la cual
adjuntamos los documentos requeridos para acreditar la existencia de la persona juridica o de persona
natural [Segun corresponda para cada uno de los integrantes], conforme a la ley y al numeral 3.3 del
Documento Base.

El Consorcio o Unién Temporal [segun Corresponda] estara integrado por:

Nombre del integrante Porcentaje de participacion (%) @

(@) El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes, debe ser igual al
100%. Sin embargo, los porcentajes son indicativos y pueden ser modificados, ya que seran verificados en la
oferta, de conformidad con lo sefialado en el Documento Base.
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Declaro que me informaré de todas las etapas y decisiones del proceso de contratacion, consultando el
Sistema Electrénico para la Contratacion Publica; y, en caso de que me deban comunicar o notificar
alguna decisién, autorizo a la entidad para que lo haga electronicamente al correo electrénico indicado
al final de este documento.

[Incluir para procesos de contratacion adelantados por SECOP |I]

Acepto que se comunique y notifique las decisiones surgidas en el Proceso de Contratacién se realicen
a través del usuario del Secop I, de acuerdo con el Manual de Uso y Condiciones de la plataforma del
SECOP Il y los articulos 65 y siguientes de la Ley 1437 de 2011.

Recibiré notificaciones del contrato en:

Persona de
contacto

Direccion y ciudad [Direccion de la compaiiia]
[Teléfono de la

[Nombre]

[Teléfono de la

Teléfono o Celular o
compaifiia] compaifiia]
Correo electrénico [Direccioén de correo electrénico de la compafiia]
Atentamente,
En constancia, se firma en ,alos dias del mes de de 20__.

[Nombre y firma de la persona natural o Representante Legal de la persona juridica
de cada uno de los integrantes]

[Nombre y firma de la persona natural o Representante Legal de la persona juridica
de cada uno de los integrantes]
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FORMATO 10B — CARTA DE MANIFESTACION DE INTERES DE PERSONA JURIDICA O
PERSONA NATURAL

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccién de la Entidad]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion No. [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]
Objeto:

[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales
se manifiesta interés.]

Estimados sefnores:

[Incluir el nombre de la persona natural o el representante legal de la persona juridica, segun
corresponda] identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicién de [Indicar si actia
como Representante Legal] de [Incluir la Razén social de la persona juridica] identificada con NIT o
Cédula de Ciudadania [Incluir el NIT si se trata de persona juridica o cédula de ciudadania, si se trata
de persona natural], manifiesto mi intencion de participar en el presente proceso de contratacion,
manifestacion con la cual adjunto los documentos requeridos para acreditar la existencia de la persona
juridica o mi condicion de persona natural, conforme a la ley y al numeral 3.3 del Documento Base.

[Incluir para procesos de contratacion adelantados por SECOP |I]

Acepto que se comunique y notifique las decisiones surgidas en el Proceso de Contratacién se realicen
a través del usuario del Secop Il de acuerdo con el Manual de Uso y Condiciones de la plataforma del
SECOP Il y los articulos 65 y siguientes de la Ley 1437 de 2011.

Recibiré notificaciones del contrato en:

Persona de
contacto

Direccion y ciudad [Direccion de la compaiiia]

[Teléfono de la [Teléfono de la
~ Celular =

compainia] compania]

Correo electrénico [Direccion de correo electronico de la compafiia]

[Nombre]

Teléfono

Atentamente,

En constancia, se firma en , alos dias del mes de de 20 .

[Nombre y firma de la persona natural o el representante legal de la persona juridica, segun
corresponda]
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