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IDU-SAMC-OAC-004-2026

FORMATO 15 — PARTICIPACIÓN DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD EN LA SOCIEDAD

Señores
INSTITUTO DE DESARROLLO URBANO - IDU
CALLE 22 No. 6 - 27
BOGOTA D.C.	

[bookmark: _Hlk511125090]REFERENCIA:	Proceso de contratación No. IDU-SAMC-OAC-004-2026, en adelante el “proceso de contratación” 

Objeto: 
PRESTAR EL SERVICIO DE PRODUCCIÓN E IMPRESIÓN DE PIEZAS DE DIVULGACIÓN, ELABORACIÓN Y SUMINISTRO DE MATERIAL INFORMATIVO PARA LA DIVULGACIÓN DE LA GESTIÓN DE LA ENTIDAD, EN LO RELACIONADO CON LOS PROYECTOS QUE ADELANTA EL INSTITUTO DE DESARROLLO URBANO – IDU.

Estimados señores:
[Incluir el nombre del representante legal], identificado(a) con [tipo y número de documento de identidad], en mi condición de representante legal de [incluir la razón social de la persona jurídica], identificada con el NIT [incluir el NIT]; y [incluir el nombre del revisor fiscal o contador, según corresponda], identificado(a) con [tipo y número de documento de identidad], en mi condición de [revisor fiscal / contador, según corresponda] de la misma sociedad, certificamos que las personas con discapacidad relacionadas a continuación poseen y han mantenido durante el tiempo indicado los derechos societarios que se detallan en este documento, los términos del artículo 2.2.1.2.4.2.6. del Decreto 1082 de 2015, modificado por el artículo 1 del Decreto 0287 de 2026:
	Nombre de la persona con discapacidad

	Tipo y número de documento de identificación
	Porcentaje o derechos en la sociedad
	Fecha desde la cual mantiene esa participación

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


[El Proponente para acreditar acciones, partes de interés o cuotas de participación de las personas con discapacidad, debe adjuntar la copia de cédula de ciudadanía, la cédula de extranjería o el pasaporte, el certificado de discapacidad expedido de acuerdo con la normativa del Ministerio de Salud y Protección Social, así como la copia del certificado de existencia y representación legal]. 
Las certificaciones deben expedirse bajo la gravedad de juramento con una fecha de máximo treinta (30) días calendario anteriores a la prevista para el cierre del proceso de selección.
En constancia, se firma en ______________, a los ____ días del mes de _____ de 20__.


________________________________________
[Nombre y firma del representante legal y el revisor fiscal, cuando exista, de acuerdo con los requerimientos de ley o, el contador, según corresponda]
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