	       

		
		      

FORMATO 12
FORMACIÓN PROFESIONAL DEL EQUIPO DE TRABAJO.
(REQUISITO HABILITANTE)


Referencia: Proceso de contratación No. [Incluir número del proceso de contratación] 

Objeto: 

	I. DATOS PERSONALES PROFESIONAL 

	

	NOMBRE COMPLETO:
	

	DOCUMENTO DE IDENTIDAD:
	

	PROFESIÓN:
	

	TARJETA PROFESIONAL
	

	

	II. ESTUDIOS

	ESTUDIOS DE PREGRADO

	UNIVERSIDAD
	FECHA DE GRADO
(DÍA   MES   AÑO)
	TITULO OBTENIDO
	DURACIÓN

	
	
	
	

	
	
	
	




	III. ESTUDIOS

	ESTUDIOS DE POSGRADO

	UNIVERSIDAD
	FECHA DE GRADO
(DÍA   MES   AÑO)
	TITULO OBTENIDO
	DURACIÓN

	
	
	
	

	
	
	
	





La presente se expide a los (__) días del mes de ________ del año 2026


[bookmark: _GoBack]

_________________________________		______________________________
FIRMA DEL PROPONENTE: 				FIRMA DEL PROFESIONAL:



NOTA 01: Este formato deberá ser diligenciado por cada profesional que acredite su idoneidad a partir de su formación académica.

NOTA 02: Se deberá adjuntar los soportes documentales que acreditan la formación académica relacionada en el cuadro precedente, en estricto cumplimiento de las exigencias establecidas en el Pliego de Condiciones de la presente Licitación Pública.








