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. Ni los integrantes del

recibido
. Al momento de la presentacion de la oferta, ni mis ref
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FORMATQS - SELECCION ABREVIADA DE MENOR CUANTIA
FORMATO 1 — CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA
Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]:
*Procesa de Contratacion”
Objeto:
[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupos] Lote: [indicar el lote o lotes a los cuales se presenta oferta.]

Procaso de Contratacion No. [Inciulr nimero del Proceso de Contratacion), en adelante el

Estimados sefiores:
[Nombre del rep e legal del Proponente] en mi calidad de Rep Legal de [} del Proponente] o [Nombre
del Pmponenle- naturat] en adelante e! *P ", manifiesto, bajo la gravedad del juramento que:

Estoy autorizado para suscribir y presentar la oferta y para suscribir el Contrato si resulto adjudicatario del Proceso de Conlratacién
de la referencia.

En caso de que la Oferta me sea adjudicada suscribiré el Contrato objeto del Proceso de Contratacion en la fecha prevista para el
efecto en el cronograma contenido en los Documentos del Proceso.

Conozeo los Documentos del Proceso, incluyendo adendas, yaaaptolosramislmmsﬂoswnlarﬂdos Dentro de los documentos
p'esenladosalaEmldadmmzmlnsimm la descripcién, las unidades y cantidades estabi &n &l presup oficial.
mmmwwsaum@@mwmmﬂmmwam

Tengo conocimiento acerca de las car y condici del sitio de ejecucion de! proyecto.

Conozco el sitio donde se ejecutara el contrato y asumo los riesgos previsibles inherentes al mismo, asi como aquellos asignados
en el pliego de condiciones.

La informacidn contenida en todos los documentos de la oferta es veraz y asumo total responsabilidad frente a la Entidad cuando
los datos suministrados sean falsos o contrarios a la realidad, sin perjuicio de lo dispuesto en el Codigo Penal y deméas normas
concordantes,

Ni los integrantes del Plural, ni los socios de la persona juridica que rey ni yo nos incursos en causal
siguna de conflicto de interés, inhabilidad o incompatibilidad de las seflaladas en la Constitucion y en la Ley.
Nllusmegr‘anlasdafﬁ‘opomnml’w nilossuuosdelapem;urldlmm p 1to, ni yo nos er )5 en ninguno de

los eventos de px NES les para
participar establecidos en la ke)r

En caso de llegar a conocer que los integrantes del Proponente Plural, los sodos de la persona jurldica que representd o yo nos
encontramos Incursos en alguna inhabilidad o conflicto de interés sobrevini , COr en la ne iva vigente, nas
campromelemos a Informar de manera inmediata tal circunstancia a la Entidad, para que tome [as medidas pertinentes, Este
[ lo adquiri en total ind dencia de la etapa procesal en que se encuentre el Proceso de Contratacion
{pracmtrﬂcm contractual ylo post mnu'acma!)

Ni los integrantes del Proponente Plural, ni los socios de la persona juridica que represento (se exceptia las sociedades andnimas
abiertas), ni a mi, se nos ha declarado responsables judicialmente por actos de cormupcion, la comision de delitos de peculado,
concusion, cohecho, prevaricato en todas sus modalidades, y sobomo trasnacional, lavado de activos, enriquecimiento ilicito, entre
otros, de conformidad con la ley penal colombiana y los tratados intemacionales sobre la materia, asl como sus equivalentes en
olras jurisdicciones.

, ni nos encortramos incursos an ninguno de los confiictos de intereses para

te Plural, ni los socios de la persona juridica que rep en la siluacion

Proponen ito, ni yo
descrila en el numeral 1del articulo 38 de Ia lay 1116 de 2006.

. Los recursos destinados al proyecto son de origen licito y no hemos participado en actividades defictivas, asi como no hemos

recursos o facilitado actividades contrarias a a ley.

ni YO NOS encor incursos en alguna de las causales de

rechazo sefialadas en el pliego de condiciones.

. Sise me adjudica el Contrato me comprometo a constituir |as garantias requeridas y a suscribir estas y aquel dentro de los téminos

sefialados para ello.
La oferta fue elaborada teniendo en cuenta todos los gastos, costos, derechos, impuestos, tasas y demds contribuciones que se
causen con ocasidn de la presentacion de la oferta y suscripcién del contrato y que en consecuencia no presentaré reclamos con
ocasion del pago de tales gastos,
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entregario de conformidad con la seccidn 8.3 del Documento Base. Marque conuna X la opcitn N/A en los casos que la entidad
decida no entregario de conformidad con la seccitn 8.3 del Documento Base]

18. Renuncio al anticipo en caso de ser NIA

adjudicatario del contrato 8l NO
R al pago anticipado en caso de ser si NO NIA
adjudicatario del contrato

[El proponente podré renunciar al anticipo y al pago anticipado, o a uno de ellos, cuando la Entidad decida olorgar ambos. ]
Daclaroquarnehfomaféﬂetodaslasstnpasydedsimesdslpmmdemnlramm consultando el Sistema Electrnico Para
la Contratacién Piblica; y en caso de que me deban comunicar o notificar alguna decision, autorizo a la entidad para que lo haga
electronicamente al correo electrénico indicado al final de este documento.

Declaro que: [Marque con una X la istica aplica al Prop 1
Persana Natural__
Persona Juridica Nacional ___
Persona Juridica Extranjera sin sucursal en Colombia___
E) Proponent®  Sucursal de Sociedad Extranjera___
¥ Unidn Temporal __
Consorcio ___
Otro__
El Propenente o alguno de los miembros del Proponente plural pertenece a
un grupo empresarial sl__no___ Nombre del Grupo Empresarial:
En caso de que la resp sea afirmativa, la participacién en el
G grupo empresarial es en calidad de:
empresarial: Matriz___
Subordinada ___
Subsidiaria __
Fillal ___
Otro (indicar cudl)
El Proponente cotiza enbalsa: si__no____
Composicién Accionaria de! Proponente o de Ias personas juridicas que
integran el proponente plural (lo anterior no aplica para las sociedades
andnimas abiertas):
Compasiclon de 516 cuadro se debe diigenciar por cada una de las sociedades que
j:ﬁp:::m conforman el progonente.|
Porcentaje NIT, Cédula o Nombre o Razon
Participacion Documento de social del
Identificacion Accionista

Autorizo que ia Entidad consulte la informacién comercial o financiera pertinente para el Proceso de Contratacion, bajo el entendido
que la Entidad debe guardar confidencialidad sobre la informacidn sujeta a reserva.
Recibiré notificaciones del contrato en:
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Persona de contacto [Nombre]
Direccién y cludad [Direccitn de la compariia]
eléfo [Teléfono de la [Teléfono de la
i compafia] Celular o mparia)
Correo electrénico [Direccion de comeo electrénico de la compafiia)
Atentamentsa,
Nombre del Proponente
Nombre del Representants Legal
C. C. No. de
Direccién de correo
Correo electronico
Telefax
Ciudad

(Firma del proponente o de su Representante Legal)
FORMATO 2 — COMPROMISO ANTICORRUPCION

El Proponenta se compromete a.

i,
[

.
iv.

V.

xii.

. No hacer arreglos previos, concomit op

. Actuar con leaitad hacia los demés Proponentes, asl como frente a la Entidad y

i. No utilizar en la etapa de vedficacién y evaluacion de las Pro

Cumplir estrictamente la Ley aplicable.

Interpretar de buena fe las normas aplicables a los Procesos de Contratacion de manara que siempre produzcan los efectos
buscados por las mismas.

Nao incurrir en faltas a la verdad o adulteracin en los documentos o requisitos exigidos en el Proceso de Contratacion.
Iguaimente se acepta que, durante la evaluacion de las propuestas del Proceso de Contratacion, primen los aspectos de
fondo por encima de la forma, buscando siempre favorecer |a fibre competencia.

Hacer un estudio completo dal proyecto y de los documentos del Proceso de Conlratacion, asi como realizar estudios y
andlisis propios, bajo mi responsabilidad y con la debida diligencia, a fin de contar con los elementos de juicio e informacién
economica, comercial, juridica y técnica relevante y necesaria para tomar una decisibn sustentada para presentar la
propuesta. Lo anterior, con el propdsito de que la misma sea seria y honesta, de tal manera que me permita participar en el
Proceso de Contratacion y en caso de resultar adjudicatario me permita ejecutar todas las obligaciones contenidas en el
Contrato, asi como asumir los riesgos a mi cargo asociados a la ejecucidn de este,

al Proceso de Contratacion, mn1asmcamadoadepdamarslPrwesa
para tratar de canocer, nﬂumarumanrpu{arls f ion del p ¥ pi la re

. No hacer areglos previos, concomitantes o posteriores al Proceso da Confratacidn, con otros Pmnonanles para tratar de

influenciar o manipular los ltados de la adjudicacion.

. Enviar por escrilo a la Entidad todas las preguntas o inquietudes que surjan durante al Proceso de Contratacién y no hacerlo

de manera oral por ningin medio, salvo que se realicen dentro de las audiencias publicas.

de utilizar i para
dilatar o sabotear el Proceso de Contratacion. Igualmente, las observaciones al Proceso de Contratacién o a las propuestas
de los otros i dos, serén p oportunamente, en los plazos y términos fijados estrictamente en las reglas de
la seleccion,

. Abstenemos de hacer manifestaciones orales o escritas en contra de los demas Proponentes y sus propuestas sin contar

con evidencia, material probatorio o indicios sdlidos, que razonablemente permitan considerar que existe un acto irmegular,
de competencia desleal o de cormupcion por parte de ellos. En caso de tener las pruebas, material probatorio o indicios, estas
se dejardn a inmediata disposicidn da la Entidad para corroborar !nlas afirmaciones.

carentes de sustento probatorio para
efectos de buscar la descalificacion de competidores o la dilacion del Proceso de seleccin.
Solicitar o remitir a la Entidad, o a sus funcionarios y contratistas, cualquier inf ion utilizando sc
canales previstos en el Procaso de Contratacion.

l0s procesos y
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Noﬂl'raoaﬂmbap.oonh‘sbsoalgmumdamwmﬂmonmmnnmammmm
contratista o estructurador, alag inlasus f en primer grade de consanguinidad, segundo de afinidad
o primero civil, apwwnelaadjtdmdﬁnomnmsmaelamlsma y hasta dos (2) afios siguientes a Ja suscripcion del
Contrato, sin perjuicio del régimen de confliclos de intereses y de inhabilidades e incompatibilidades previsto en la
Constitucién y en la Ley.

Exigir a nuestros empleados, proveedores y subcor jonados con el p 0, un pacto ético de conducta
mgmaﬂﬁmlapmykmspmdelasmaemdnsIosu'rvohu'adusenia [ itn de la prop ¥
en la ejecucion dei contrato,

xv. No ofrecer gratificaciones o atenciones en dinero o en especie, ni financiar, patrocinar, auspiciar o promover directa o
indirectamente fiestas, recepciones, homena}esomalquerlmode tench wsndaleaauu ionarios plblicos o contratistas
del Estado, durante el Proceso de Cont ion o liquidaci

xvi, No contratar, ni ofrecer dadivas, regalos o graﬂl‘lcadmes a personas con alta wpacidad de m&uenda poiitica o n'ledl@lim
con el objeto de obtener citas o influir o presionar las decisiones que l2 Entidad tome respecto de P 15 de cor
estatal, bien sea en su adjudicacion, supervision o terminacion.

xvii. La Enti 4 sobre las inquietudes relacionadas con el Procaso de seleccidn por los canales definidos
en los documentos dal Proceso.

xvili. No contratar ni ofrecer dadivas, regalos, gratificaciones, contratos o cualquier tipo de beneficio econdmico o de cualquier
naturaleza, a servidores de la Entidad o sus asesores, 0 del equipo estructurador, con el fin de tener asesoramiento o acceso

a informacién privilegiada, relacionada con el Proceso de seleccitn,
xix. Dar conocimiento a la Entidad, a la Secretaria de Transparencia del Departamento Adminisirativo de la Presidencia de la
epubllceyalasaLuoruadeecompatenlesenmwdepmasmalgunaquqaudmurdawm1aum13mnadeunam
de corrupcion durante el PmeasodeGomtaudnomnes:goalCorm-alo y del conocimiento que tenga sobra posibles pagos

ofrecidos u of

0L Denmda.rde manera inmediata ante las autoridades competentes, con copia a la Secretaria de 1ranspmanua ded
Departamento A de la Presidencia de la Repablica, cualquier solicitud, ofrecimiento, favor, dadiva, prerrogativa,
recompensa, gratificacion o atencién social, maapar?mpmmsuwalmbmda sus empleados, administradores,
consuliores o contratistas, a funcionarios plblicos o a sus asesores que estén directa o indirectamente involucrados en la
estructuracion, manejo y decisiones del Proceso de seleccidn, de manera previa, concomitante o posterior al mismo, que
tengan la intencidn de inducir o direccionar alguna decisién relacionada con la adjudicacién.

Atentamente,

Nombre del Proponente

Nombre del Representante Legal

C.C. No. de

Direccion de comreo

Comeo electronico

Telefax

Cludad

(Firma del proponente o de su Representante Legal)

Carrera 17 Nro. 4-71-78, Bamio el Centro
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FORMATO 3 — CONFORMACION DE PROPONENTE PLURAL
[E! Proponente deberd diligenciar el Formato dependiendo de la forma asociativa con la que se presente (Consorcio, Unidn
Temporal)]
FORMATO 3A — DOCUMENTO DE CONFORMACION DE CONSORCIO

Sefiores

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

REFERENCIA: Proceso de Contratacidn No. [incluir nimero del Proceso de Contratacién), en adelante el “Proceso de
Contratacion”

Objeto:
[Incluir cuando &l proceso s estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar f lote o lotes a los cuales se presenta oferta ]

Estimados Sefiores:

Los suscritos, [nombre del Reprasentante Legal del integrante 1] y [nombre del Reg Legal del integ; 2]
debbammaumﬂzadosparaamarennmbmyraprusenfmianda[nnrrbraorazdnmmdalhwmﬂy[mmbmorazon
social del integ; 2], resy manifestamos por medio de este documento, que hemos convenido asociamos en
Consorcio, para participar en el Proceso de Contratacion y, por lo tanto, expresamos lo siguiente:

La duracién de este Consorcio no serd inferior al del plazo de ejecucién del contrato y un aflo mas.

El Consorcio eslé integrada por los siguientes miembros, los cuales ejecutardn las actividad que se d 1 & continuacian:
Actividades y términos en la Compromiso (%) @ Nombre del integrante a cargo de la
ejecucién del Contrato (" actividad
[El integrante debe describir [Indicar el porcentaje de cada actividad que se
pormenorizadamente las compromete a ejecutar]
actividades que ejecutara en
desarmolio del contrato.| [En el evento que la aclividad sea realizada
por dos (2) o mas miembros se indicard el
porcentaje de compromiso en relacion con
cada miembro]
El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los intsgrantes, debe ser igual al 100%.
El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes, debe ser igual al 100%.
El Consorcio se denomina CONSORCIO ]
La responsabilidad de los integrantes del Consorcio es solidaria en el cumplimiento de las obligaciones y de las sanciones que se
deriven de la ejecucion del contrato,
El representante del Consorcio es [indicar el nombre], identificado con C. C. No.
de quien esta expresamente facultado para firmar, presentar la propuesta y, en caso
de salir favorecidos con la adjudicacion del Contrato, firmario y tomar todas las determinaciones que fueren necesarias respecto
de su ejecucion y liquidacidn, con amplias y suficientes facultades.
El representante suplente del Consorcio es [indicar el nombre], identificada con C. C. No.
de , quien estd exp facultado para firmar, p la ta y, en caso
de salir favorecidos con la adjudicacion del contrato, firmario ¥ tomar todas las determinaciones que fueren necesarnias respecio
de su ejecucion y liquidacitn, con amplias y suficlentes facultades,
[Definir los eventos en los cuales puede intervenir el representante suplents del consorcia.]
El Sefiorfa) [indicar al bre del tante legal del o io] acepta su nombramiento como
representante legal del CONSORCIO [Nombre del Consorcio]
En caso de resultar adjudicatario, la facturacién del Proponente la realizard: [Nombre del integrante o nombre de todos los

integrantes].
Carrera 17 Nro. 4-71-78, Barrio &l Centro
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[Las Entidades y los Proponentes podrén incluir clausulas adicionales que no contradigan lo disy en jos D Tipo
para reguiar la relacién negocial entre los integrantes.)
El Domicilio del Consorcio es:
Direccién de cormeo
Direccién electrdnica
Teléfono
Telefax
Ciudad

,alos dias del mes de de20__,

[Nombre del prop o Reg e hegal [Nombre del proponente o Representante legal
de cada uno de los integrantes] de cada uno de los integrantes]
[Nombre y firma del Representante [Nombre y firma del Representante del Consorcio]
Suplente del Consorcio)
FORMATO 38 — DOCUMENTO DE CONFORMACION DE UNION TEMPORAL
Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccién de la Entidad)
[Cludad]

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

Objeto:

Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales se prasenta oferta.]

Eslimados 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 razon social del integrante 1] y {nombre o razén
social del integrante 2], respecti mar s por medio de este documento que hemos convenido asociamos en
Unién Temporal para participar en el Procaso de Contratacion y, por io tanto, expresamos lo siguiente:

La duracion de la Unién Temporal no serd inferior al de! plazo de ejecucion del contrato y un afto adicional contado a partir de fa
fecha del cierre del Proceso de Contratacian.

La Unién Temporal esta integrada por los siguientes miembros, los cuales ejecutaran las actividades que se describen a
continuacion:

Actividades y términos en la Compromiso (%) @ Nombre del integrante a
ejecucion del Contrato (') cargo de la actividad
[El integrante debe describir [Indicar el porcentaje de cada actividad que se
pormenorizadamente las actividades  compromete a ejecutar]
que ejaculard en desarallo del
contrato.]

[En &l evento que |a actividad sea realizada por dos
(2) 0 méas miembros se indicard el porcentaje de
compromiso en relacidn con cada miembro]

ion de la particiy se indicara en funcidn de las actividades a ejecutar en el proyeclo,
El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes, debe ser igual al 100%.

La Unidn Temporal se denomina UNION TEMPORAL "
La responsabilidad de los integrantes de la Union Temporal es solidaria en el cumpli de las oblig
la ejecucion del contrato, pero las sanciones por el incumplimiento de las obligaciones derivadas de |a

Carrera 17 Nro. 4-71-79, Barrio el Centro
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impondran de rdo cor 1a participacion de ejecucion de cada uno de los miembros de la unién temporal,

El rep tante de la Unién Temporal es [indicar el nombre], identificado con la cédula de ciudadania No.
, da . Quien esta expresamente facultado para firmar y presentar |a propuesta y, en caso de salir favorecidos

mnlamimciéndel(}mtmm.mythMMMmmmmnmammuswm&wﬁny

liquidacidn, con amplias y suficientes facultades.

El representante suplente de la Union Temporal es [indicar el nombre], identificado con C. C.

Na. de , Quien esta exp e facultado para firmar, presentar la propuesta y, en

caso de salir favorecidos con la adjudicacion del contrato, firmarlo y tomar todas las determinaciones que fueren necesarias

respecto de su ejecucion y liquidacidn, con amplias y suficientes facultades.

[DeﬁniriosmmmMMMMhhmnkB{mpmmwhﬂhdalsmﬁnhmml]

El Sefior [a] icar el nombre del representante legal de la Unidn Temporal] acepta su nombramiento como
representante legal de la UNION TEMPORAL [Nombre de la Unitn Temporal]

[Las Entidades y los Prop podrén incluir cléusulas adicionales que no contradigan lo dispuesto en los Documentos Tipo
para regular la relacién negocial entre los integrantes.]

El domicilio de la Unién Temporal es:

Direccion de cormeo

Direccitn electrénica

Teléfono

Telefax

Ciudad

En constancia, se firma en calos ____dias del mas de de20_ .

[Nombre del proponente o Representante legal [Nombre del proponente o Representante legal

de cada uno de los integrantes] de cada uno de los integrantes]

[Nombre y firma del Representante de [Nombre y firma del Representante de la Unién Temporal]

Suplente de la Union Temporal]
FORMATO 4 - PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES ARTICULO 50 LEY 789 DE 2002
(PERSONAS JURIDICAS)
[Este formato debe ser diligenciado por las p Juridi las con domicilio © sucursal en Colombia

nacionales y f
las cuales deberan acreditar este requisito respecto del personal vinculado en Colombia),

[Cuando la persona juridica no esté excnerada en el pago al sistema de aportes parafiscales, deberd inchuir el siguiente texto y
ajustar el formato en lo correspondiente:]

[incluir al bre del rep legal de lap juridica] identificado con [Incluir el ndmero de identificacidn] en mi condicion
de Representante Legal de (Incluir la Razén social de la parsona juridica] identificada con NIT [incluir el NIT], bajo la gravedad de
juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensacion
Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formacién
Profesional para la Industria de Construccion (articulo 65 Ley 1819 de 2016 y anticulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la
compafia durante los (litimos seis (6) meses contados a partir de la fecha de ciere del presente procedimiento de seleccién, Lo
anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002,

[Incluir el nombre del revisor fiscal, segiin cormespondal identificado con [Incluir el numero de identificacion], y con Tarjeta
Profesional No. (incluir Numero de tarjea profesional] de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicidn de Revisor
Fiscal de [Inciuir la Razon social de la persona juridica) identificada con NIT [incluir el NIT], debidamente inscrito en la Camara de
Comercio de luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los
estados financieros de |a compaila, bajo la gravedad da juramento, certifico el pago de los aportes de salud,

Carrera 17 Nro. 4-71-78, Barrio el Centro
Teléfono: 3124077887 - Cadigo Postal: 505001
Web: www mesetas-meta oov co ; Email; contratacion@@mesetas-metg gov.co

Pégina 7 de 39

REPUBLICA DE COLOMBIA EREREREA R
DEPARTAMENTO DEL META
MUNICIPIO DE MESETAS
NIT.892099317-1 PRSI
Alcaldia Municipal DESPACHO DEL ALCALDE

Mesetas, Meta

pensiones y aportes a las Cajas de Compensacidn Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servido Nacional de
Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formacitn Profesional para la Industria de Construccién (articulo 65 Ley 1819 de 2016 y
articulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compafiia durante los Ulimos seis (6) meses contados a partir de la fecha de
cierre del presente procedimiento de seleccion. Lo , &n cumplimiento de lo disy en el articulo 50 de la Ley 789 de
2002.

[En el evento en que la sociedad no tenga més de seis (6) mesas de constituida, debera acreditar los pagos a partir de la fecha de
su constitucidn como se indica a continuacion:]

[Incluir el nombre det representante legal de la persona juridica] identificado con [Inciuir el nimero de identificacién] en mi condicion
de Representante Legal de [Incluir la Razén social de 1a persona juridica] identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo &a gravedad de
juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a les Cajas de Compensaciin
Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servicio Nacional de Aprendizaje, y al Fondo Nacional de Formacion
Profesional para la Industria de Construccion (artfculo 65 Ley 1819 de 2016 y articulo 3 Decrelo 1047 de 1983), pagados por i
compafiia a partir de [fecha de constitucitn]. Lo ior, en pli to de lo di to en el articulo 50 de la Ley 789 de 2002

[Incluir el nombre del revisor fiscal, seglin | identificado con [Incluir el numero de identificacién], y con Tarjeta
Profesional No. [Incluir Numero de tarjea de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicién de Revisor
Fiscal de [Incluir la Rezén social de la persona juridica] identificada con NIT [Incluir el NIT), debidamente inscrito en la Camara de
Comercio de luego de examinar de acuerdo con las normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los
estados financieros de la compafila, bajo la gravedad de juramento, certifico el pago de los aportes de salud, riesgos profesionales
pensiones y aportes a las Cajas de Compensacidn Familiar, al Instituto Colombiano de Bienestar Familiar, al Servido Nacional de
Aprendizaje y al Fondo Nacional de Formacitn Profesional para la Indusiria de Construccién (articulo 65 Ley 1819 de 2016 y
articulo 3 Decreto 1047 de 1983), pagados por la compaiila a partir de {fecha de constitucion). Lo anterior, en cumplimiento de lo
dispuesto en el articulo 50 de 1a Ley 780 de 2002.

[En caso de presentar acuerdo de pago con alguna de las entidades anteriommente mencionadas, se deberd precisar el valor y el
plazo previsto para el acuerdo de pago, con indicacién del cumplimiento de esta obligacion, caso en el cual deberd anexar copia
del do de pago pondients y el comp de pago soporte del mes anterior al cieme del procedimiento de
contratacién]

[Cuando la persona juridica esté exonerada de aportes parafiscales de acuerdo con el articulo 114-1 del Estatuto Tributario
modificado por el articulo 65 de la Ley 1918 de 2016, debera incluir el siguienta texto y ajustar el fc enlo pond 1

Conforme el articulo 65 de la Ley 1819 de 2018, bajo la gravedad de juramento, manifiesto que me encueniro exonerado dal pago
de los aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional del Aprendizaje (SENA), del Instituto Colombiano de Bienestar Familiar
(ICBF) y las cotizaciones al Régimen Contributivo de Salud, las sociedades y personas juridicas y asimiladas contribuyentes
declarantes del impuesic sobre la renta y complementarios, correspondientes a los trabajadores que devenguen, individualments
considerades, menos de diez (10) salarios minimos mensuales legales vigentes,

[Cuando la persona juridica no haya tenido personal a cargo dentro de los seis (6) meses
propuesta debera manifestario de Ia sigulents manera;]

[Incluir el nombre del ref ttante legal de |a Juridica o el revisor fiscal, segin commesponda) identificado con [incluir el
namero de identificacidn], en mi condicién de {Indicar si actiia como Representante Legal o revisor fiscal] de [incluir la Razén social
de la persona juridica] identificada con NIT [Incluir el NIT], bajo Ia gravedad de ju 1o, i que dentro de los seis {6)
meses anteriores a la fecha de firma del Contrato no tuve personal a cargo y por ende no esloy obligado a efectuar el pago de
aportes legales y seguridad social.

En constancia, se fima en
[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segin correspondal

alap i6n de la

alos dias del mes de de20_ .
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Nota: Para los Proponentes Plurales cada uno de los integrantes debe acreditar por separado los requisitos sefialados.
Adicionalmenta, el Proponente adjudicatario debe presentar, para la suscripcion del respectivo Contralo, ante la dependencia
m:pedwa.ladedaradéndmdemdﬁaelpagumspondmwasagmuadsodalymoneslagalesmunamhaysmar

FORMATO 4 - PAGOS DE SEGURIDAD SOCIAL Y APORTES LEGALES
ARTICULO 9 LEY 828 DE 2003 (PERSONAS NATURALES)

El Proponente persona natural deberé acreditar la afillacion a los sistemas de seguridad social en salud y pensiones aportando los
cerificados de afiliacion respectivos. El proponante podrd acreditar la afiliacién entregando el certificado de pago de planilla, pero
no seré obligatoria su presentacion. Los certificados de afiliacion se presentan con fecha de expedicién no mayor a treinta (30)
dias calendario, anteriores a la fecha del cierre det Proceso de Contratacion. En caso de modificarse 1a fecha de cierre del proceso,
se tendré como refi ia para establecer el plazo de vig de los certificados de afiliacion la fecha originalmente establecida
en el pliego de condiciones definitivo,

La persona natural que redna los requisitos para acceder a la pension de vejez, o se pensione por invalidez o anticiy
presentard el certificado que lo acredite y, ademas la afiliacitn al sistema de salud.

Nota: Para los Proponentes Plurales cada uno de los integrantes debe itar por do los fsitos sefialados.
Adicionalmente, el Proponente adjudicatario debe presentar, para la suscripcion del respswvu Contrato, ante la dependencia
respectiva, la declaracién donde acredite el pago comespondiente a seguridad social y aportes legales cuando a ello haya lugar.

FORMATO 5
INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES

Srs. MUNICIPIO DE MESETAS-META

Alcaldia Municipal
Mesetas, Meta

REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DEL META
MUNICIPIO DE MESETAS
NIT 892099317-1

DESPACHO DEL ALCALDE

Ley B0 da 1993 art & Num. 1°
literal h)

Loy B0 de 1993 art, & Num. 1°

literal i)

Tiene su representante legal o alguno de sus socios (salvo en las sociedades
andnimas abiertas) vinculos de parentesco hasta el segundo grado de
consanguinidad, o segundo de afinidad con el representante legal o los socios
de otra sociedad que haya presentado o estime presentar propuesta para la
presenta licitacisn?

« Ha sido socio de alguna persona juridica a la que le haya sido
declarada la caducidad en los Gltimos cinco (5) afios?

« Lapersona juridica tiene algin socio que anteri haya sido socio
de otra persona juridica a la que le fuera declarada la caducidad en los
altimos cinco (5) afios?

PROCESO No.

OFERENTE:

Manifiesto bajo la gravedad de juramento que se entiendo prestado con la suscripcion dal formularioque SI

NO msermanlmina.rscenaimmadelasmsdawrdaduhwmwmmmmbiarmnmosmnm

entidad y puntualmente lo siguiente:

| __FUENTE R INHABILIDAD 1.8l NO |
Ley 80 de 1993 art. 8" Num. 1° | Estd inhabilitado para contratar con el estado de conformidad con las
literal & | causales establacidas en la consiitucion o la ley? L

lteral b)

L
Ley 80 de 1993 art. 8 Num. 1° |

En los Glitimos cinco (5) afios ha participado en licitaciones o celebrado

literal &)

estatal?

Ley B0 de 1993 art. 8" Num, 1°
literal d)

En los Gltimos cinco (5) afios ha sido condenado a la pena accesoria de
interdiccion de derechos y funciones publicas, o ha sido sancionado

Ley BO de 1993 art. 8° Num. 1° |

iteral  ]) modificado por el
articulo 31 de la Ley 1178 de
2016,

+ Ha sido declarado usted responsable judicialmente por la comisién de
delitos contra |a administracion pablica, o por delitos o faltas
contempladas en la Ley 1474 de 2011, o por cualquiera de las conductas
delictivas contempladas por las convenciones o tratados de lucha contra
la corupcidn suscritos y ratificados por Colombia?

« En el caso de personas juridicas (inciuidas matrices y subordinadas —
salvo anonimas abiertas) lo han sido sus administradores,
representantes legales, miembros de junta directiva o de socios
controlantes?

+ La persona juridica ha sido declarada responsable administrativamente
por la conducta de sobomo transnacional?

Ley BO de 1993 art B° Num. 1°
literal k) modificado por el
articulo 33 de la Ley 1178 de
2016,

| Ley 80 de 1993 arl. 8° Num. 2°
fiteral_a

Ley 80 de 1993 art. 8" Num. 2* |

literal b)

literal ¢)

Persona natural: Financié usted o sus p

dentro del segundo grado de
mnsangmnidsd.segmdudeaﬁnldad.uprhmcivulammpmaddml
alcalde municipal, con aportes superiores al dos por clento (2.0%) de las
sumas maximas a invertir?

Persona juridica: Financio usted o su representante legal, los miembros de
junta directiva o cualquiera de sus socios controlantes, directamente o por
interpuesta persona la campana del actual alcalde municipal, con aportes
superioras al dos por ciento (2.0%) de las sumas maximas a invertir?

_| No aplica para servicios profesionales.

Fue sarvidor plblico de esta entidad d p
directivo o asesor en el Gitimo afia?

do funciones en los niveles

Tiena vinculo de parentesco hasta el segundo grado de consanguinidad,
| segundo de afinidad o primero civil, con algdn funcionario de esta entidad que
| sa desempene en los niveles directivo o asesor, o de quien ejerza control

I_Ip_lgmpﬂg fiscal de la misma?
Ley 80 de 1993 art. 8" Num. 2° | Es conyuge o compafiero permanente de algun funcionario de esta entidad

que se desempefie en los niveles directive o asesor, o de quien ejerza
funciones de control interno o control fiscal de la misma?

disciplinariamenta con destitucion?

Ley BO de 1993 arl. 8° Num. 1*
literal &

Ley 80 de 1993 art. 8° Num. 1°
literal

En los dltimos cince {5) afios ha dejado de suscribir —sin justa causa- un
contrato estatal que le hubiere sido adjudicada?

Es servidor publica?

Ley 80 de 1993 arl. 8" Num. 1°
literal g)

Para la presente licitacién ha presentado o estima presentar propuesta su
cényuge o compaiiero permanente, un pariente hasta el segundo grado de

consanguinidad, o segunda de afinidad?
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Ley BO de 1993 art. 8° Num. 2°
literal d)

“Ley BO de 1893 art. 8° Num. 2° |

literal ) adicionade por el
articulo 4° de la Ley 1474 de
2011.

» Dentro de |a persona juridica tiene participacién u ocupa cargos de
direccion o manejo algin funcionario de esla entidad que se
desempefie en los niveles directivo o asesor?

= O que sea conyuge o compaiiero permanente o pariente hasta el

grado de consanguinidad, segundo de afinidad o civil de
dicho funcionario?

» Usted o las personas a través de las cuales prestara el servicio,
ocuparon en los Gltimos dos afios un carga directivo en esta entidad,
cuyo sector tenga relacion con el objeto del futuro contrato?
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* Tiene parentesco hasta el primer grado de consanguinidad, primero
de afinidad, o primero civil con un ex empleado piblico, con el que
se cumpla las condiciones antes mencionadas?

* La sociedad tiene vinculado a cualquier titulo a un ex empleado

publico, con el gue se cumpla las condiciones antes mencionadas?,

Inciso tercero, Art. 49 Ley 617 + Es conyuge, compafiero permanents, o tiene parentesco hasta el
da 2000 modificado por el cuarto grado de consanguinidad, segundo de afinidad, o primero civil
articulo 1" de la Ley 1148 de con el alcalde de esta entidad?

2007, y por la Ley 1296 de 2009 » Tiene vinculado o prevé vincular para la ejecucion del respeclivo
_contrato & una persona que tenga tales calidades?

Paragrafo 3°Art. 49 Ley 817 de + Esconyuge, compafiero permanente, o pariente hasta el segundo
2000 modificado por el articulo grado de consanguinidad, primero de afinidad o dnico civil de algan
1* de la Ley 1148 de 2007 concejal del municipio?

« Tiene vinculado o prevé vincular para la ejecucidn del respectivo
contrato a una persona que tenga tales calidades?

Art. 80 Ley 1474 de 2011 « Ha sido objeto de imposicion de mullas o declaratorias de
incumplimiento?

Nota: En caso afirmativo indique el tipo de sancidn, la entidad que la impuso

y la fecha de imposicién

OBSERVACIONES: “Diligencia este casilla en caso de que la respuesta a alguna de las preguntas anterores
haya sido afirmativa, o en el evenio de que poner de p ala
lidad alguna ci ia que pudiera incidir en su capacidad para contratar.”
TENGA EN CUENTA:

- Conyuge: persona que se encuentra unida a otra mediante matrimonio civil o religioso.

. Es el hombre y mujer que forman parte de la unién marital de hecho, es decir quienes sin estar
casadus hacen una comunidad de vida parmanente y singular, en los términos de la Lay 54 de 1990,
- Parentesco por consanguinidad, Es la relacién o conexién gue existe entre las personas que descienden de un mismo tronco
o ralz o que estén unidas por los vinculos de fa sangre.
- Parentesco por afinidad. Es el que existe con los familiares consanguineos de su respectivo conyuge o compafiero permanents.
- Parentesco Civil Es el que resulta de |a adopcion, mediante la cual la ley estima que el adoptante, su mujer y el adoptivo se
encuentran entre si, respactivamanta, en las relaciones de padre, de madre, de hijo, Este parentesco no pasa de las respectivas

inidad: papa, hijo,
R pepé hlp. de su conyuge o compafiero permanente.
5 d: papa, abuelo, hijo, nieto, hermano
: 5 papé abualo hijo, nieto, hermano de su conyuge o compariero permanenta.
2ni{es iy CONSa ad’ papa, abuelo, bisabuelo, tatarabuelo, Hijo, nieto, bisnieto, iataranieto,
ﬁos mrhoa primo hermana, Ho abuelo, sobrino nisto.
[ prime ! ivil; El que existe entre el hijo y los padres adoptantes.

NOMBRE Y FIRMA:

Nota: En el caso de ¢ i0S 0 LNk temporales cada uno de sus miembros deberd diligenciar y suscrbir el presente
formulario.

FORMATO &
INFORMACION SOBRE MULTAS Y SANCIONES
Carrera 17 Nro, 4-71-79, Barrio el Gentro
Teléfono: 3124977887 - Cadigo Postal: 505001
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!
i

NOMERE DEL PROPONENTE (O DEL INTEGRANTE DEL CONSORCIO O UNION TEMPORAL)

FIRMA
FORMATO 7
CAPACIDAD FINANCIERA Y ORGANIZACIONAL PARA PERSONAS EXTRANJERAS SIN SUCURSAL O
DOMICILIO EN COLOMBIA
Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Directidn de la Entidad]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacién No. [incluir nimero del Proceso de Contratacién], en adelante el “Proceso da
gmmmdmummm por loles o grupos] Lote: [indicar el lote o lotes a los cuales se presenta oferta )
fo:

Médulo:

Proponente:
fLa inft =00 fir se debe | €0 pesos, thpmmmbsywmamm; Indqi.lelsfmmm
delamenmcbntenbrdoenmﬂamelosm deben comesponder al ciere fiscal a 31 de diciembre de

(identificacién afio) o 31 de diciembre de (identificacidn afio), Hmmwmm tener Estados Financieros al
ciarre, deben inscribirse con estados financieros de corte trimestral o de apertura. Lasmma[esdemwmmdeben
presentar para registro la informacion contable y financiera de su casa matriz]

[Ingrese justificacién en caso de que la legislacion propia del pais de origen establezca una fecha de corte diferente a la prevista
en este documento]

La tasa representativa del mercado utilizada para la conversion de los Estados Financieros certificada por la Superintendencia
Financiera de Colombia es la siguiente: [Inclulr TRM del dia de expedicion de los Estados Financieros]

3.1. Balance g | y estado de Itad:
Proponente Singular Proponente Plural
Cuenta nente (Valor en Integrante N°1 g N2 Integrante N°3 (Valor en
pesos colombianos) (Valor en pesos (Valor en pesos pesos colomblanos)
colombianos) colombianos
Activo Cormients
Activo Total
Pasivo Corriente
Pasivo total
Utilidad Operacional
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Gastos de interesas
Fecha de core de los
estados financieros

[Si el Propanente es plural y tiene més de tres participantes debe insertar las calumnas adicionales en la tabla anterior]
3.2 Capacidad financiera

Jndma las sngljenhas cifras con méximo 2 decimales:
P ije de particiy Proy Singular s i Proponente Plural -
ce del ndice del integrante e del
Indicador indice del Oferente integrante N*1 N2 integrante N*3
Indice de Liquidez
Indice de Endeudamiento
Razén de Coberura de
Interesas

[Si el Proponente es plural y tiene més de tres participantes debe insertar las columnas adicionales en la tabla anterior]
3.3. Capacidad organizacional
Indique las siguientes cifras con maximo 2 decimales:

Por aje de p p Prop te Singular L Pn:llpunerlte Plural b
ce del ndice del ice del
Indicador indice del Oferente participante N*1 _ participante N°2 partich oy
Rentabilidad sobre activos
Rentabilidad sobre el patrimonio

[Si &l Proponente es plural y tiene mas de tres participantes debe insertar las columnas adicionales en la tabla anterior]

Para acreditar la anterior informacibn, adjunto [lista de documentos que prueban la capacidad financlera y organizacional], emitidos
en [incluir &l pals de emision].

bajo la dad de j que Ia i i6n consig es clerta, comp nuestra responsabilidad
pensmal yla mspcrswmd institucional de las personas juridicas que representamos.

Firma de persona natural o representante legal de Firma revisor fiscal o contador
persona juridica
Nombre: [nombre] Nombre: [nombre]
Documento de Identidad: [nimero de documento de Documento de Identidad: [niimero de documento
identidad] de identidad]
FORMATO 8
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PERSONAL MINIMO REQUERIDO

PROFESION:
NOMBRE:
CARGO POR OCUPAR:
AEXPERIENCIA GENERAL
FREGRADO
No. DE | ESTABLECIMIENTO | TITULO FECHA DE GRADO TARJETA O MATRICULA PROFESIONAL
ORDEN| EDUCATIVO | OBTENIDO| (mes-afio) No. FECHA
B. EXPERIENCIA ESPECIFICA
o: NUMERO Y FECHA FECHA PERIODO LABORADO
DE OBJETO INCIO | TERMINAciOn | VALOR ICIA TERMIRIA
ORDEN (dia-mes - afio) (dia-mes - afio)
| o
]
NOTAS:

1. El contenido del presente formulario no podré ser modificado o allerado y debera ser
diligenciado en su totalidad,

2. La informacién incluida en el presente formulario es de la responsabilidad del proponente, y debera allegarse al mismo la

documentacién que la soporte.

FIRMA DEL PROPONENTE O DE SU REPRESENTANTE LEGAL FIRMA DE LA PERSONA

PROPUESTA
NOMBRE PROPONENTE O REPRESENTANTE LEGAL NOMBRE
CC O NIT DEL PROPONENTE © REPRESENTANTE LEGAL cc

FORMATO 9 ESPECIFICACIONES TECNICAS

Proceso de Contratacién
Carrera 17 Nro. 4-71-78, Bario el Centro
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REPUBLICA DE COLOMBIA fetatii s U= il REPUBLICA DE COLOMBIA SRR
DEPARTAMENTO DEL META DEPARTAMENTO DEL META .
MUNICIPIO DE MESETAS DE MESETAS
NIT.892089317-1 VRN R NIT 892099317-1 AR RN
Algalcia Municipal DESPACHO DEL ALCALDE Alcaliia Municipl DESPACHO DEL ALCALDE
esetas Mota Mezetas, Meta
MURO  TOLETE _ RECOCIDO  COMUN
FTEM | CODIGO DESCRIPCION UND | CANT 22 | O lumossomworiroteots | W@ | 18 : :
1 PRELIMINARES 23 14080205 g7 e i M2 0,50 ] B
7,1 | 74010101 | LOCALIZACION Y REPLANTEO CON GPS MZ | 0.77 P
- A 24 5P-1 UND 1,00 H
2 CONSTRUCCION ESTUFAS ECO (0,73M x 1,05M) H: 0,83M HERRAJES ¥ - E
21 | 14050204 MURRC% lléﬁ(?)RTlllngr;? MACIZO VISTAT. STAFE M2 | 223 25 sp2 .-:»Uﬂ_rmismo E INSTALACION TUBO DE GRESS | ||\ 0 300 s s
22 | 14050205 | MURO TOLETE RECOCIDO COMUN 0.20X0.10X0.06, [ 1\ [ | co 26 | trotor0s | SONORETO 3000 00 FSi - 207 Mpa MEZCLA EN | ey | gy s s
3 MORTERO TIPO 1:4 X SUMINISTRO E INSTALACION DE ARBOLES
2 7 J
23 | 14080205 | TABLON LISO GRESS 0.25X0.25, INCLUYE AFINADO, | (1o | (0 - i NATIVOS o B i ’ .
A MORTERDO 1:4, E=0.03 M ¥ Valor total por unidad §
24 SP-1 SUMINISTRO E INSTALACION KIT DE HERRAJES UND | 1,00 Cantidad usuarios $
25 SP-2 | SUMINISTRO E INSTALACION TUBO DE GRESS DE 6" | UND | 3,00 - 5
2,6 | 17010105 | CONCRETO 3000 PSI - 20,7 Mpa MEZCLA EN OBRA M3 | 0,04 Administracién 28%
2.7 SP-3 SUMINISTRO E INSTALACION DE ARBOLES NATIVOS | UND | 53,00 Utilidhae! 5% [
5
Impravistos 1%
El suscrito , actuando en calidad de prog te ylo tante legal de
y .csﬂmmporeshmmsnlnquemkremnmdnunadelns técnicas expuestas en Total AU 34 % $
el formato d i £ 185 en ese sentido a continuacidn me permitiré pl las mi 3
PMA 1%
Lnﬁmndldmslﬁmkzsmnﬁmmqwdebem@dhmMWammmpmmmalmmami Valor total obra 3
ado son las ajustada
Firma rep ite legal del Prof
Nombre;
Cargo: .
Documento de Identidad:
HoNAT b ‘Firma representante legal del Proponente
; Sl F de oferta econd Documento de Identidad:
FORMATO 11 — CARTA DE MANIFESTACION DE INTERES
5 FORMATO 12A — CARTA DE MANIFESTACION DE INTERES DE PROPONENTE PLURAL
_ PRESUPUESTO OFICIAL - ores
ITEM CODIGO — DESCRIPCION UND__| CANT V. UNIT VTOTAL mﬂi'! ESRE! ™ d[;E L; ENTIDAD]
1 PRELIMINARES [ la Entidad]
11 14010101 | LOGALIZACION Y REPLANTEC CON GPS [ 077 5 B [Ciudad)
2 CONSTRUCCION ESTUFAS ECO (0,73M x 1,05M) H: 0,83M . — : %
3 R MURO LADRI. PRENS. MAGIZO VISTA T, 5TA FE o o i % REFERENCI:A: Proceso de Contratacidn No. (Incluir ndmero del Proceso de Coniratacion], en adelante el “Proceso de
A (MORTERO TIPO 1:3) Cantra_lacaén

Carrera 17 Nro. 4-71-78, Banio &l Centro
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[Incluir cuanda 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 hwmm 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,
nuestra ir ién 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 [Segdn corresponda para cada uno
de los integrantes], conforme a la ley y al numeral 4.1.5.
El Consorcio o Unién Temporal [segun Comesponda estard integrado por.
Nombre del integrante

Porcentaje de participacion (%) ™

L El total de la columna, es decir [a suma de los porcentajes de iso de los integ debe ser igual al 100%. Sin
it fos porcentajes son indicativos y pueden ser modificados, yﬂqueswanvanﬂcadcsenlaofem de conformidad con lo
w’\aladnanemommmﬂase

Declaro que me informaré de todas las etapas y decisiones del proceso de contratacion, consultando el Sistema Electronico para
la Contratacién Pablica; y, en caso de que me deban comunicar o notificar alguna decisidn, autorizo a la entidad para que lo haga
electrdnicamente al correo electrinico indicado al final de aste documento,

Recibiré notificaciones del contralo en:

Persona de contacto [Nombre]
Direccién y ciudad |Direccién de la compafiia)
Teléfono [Teléfono de la compariia] Celular [Teléfono de la compariia)
Comeo electronico [Direccitn de correo electronico de la compariia)
Alermtamenta

Enmlami‘a.seﬁnmm alos dias del mes de de 20

[Mombre y fima de |a persona natural o Representante Legal de la persona juridica
de cada uno de los integrantes]

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

FORMATO 128 — CARTA DE MANIFESTACION DE INTERES DE PERSONA JURIDICA O PERSONA NATURAL

Sefiores

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

REFERENCIA: Proceso de Contratacién Mo. [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]
Objeto:

Carrera 17 Nro. 4-71-78, Barrio e Centro

Teléfono: 3124977887 - Cadigo Postal: 505001
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[Incluir cuando el p es fo por lotes o grupos] Lote: [indicar el lote o lotes a ios cuales se manifiesta interés ]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre de la persona natural o el representante legal de la persona juridica, segdn comesponda] identificado con [Incluir
&l namero de identificacién], en mi condicién de [Indicar si actia como Legal] de [Incluir la Razén social de la
persona juridica] identificada con NIT o Cédula de Cludadania [Incluir el NIT si se trata de persona juridica o cédula de ciudadania,
s se trata de persona natural), manifiesto mi intencion de participar en el presente proceso de contratacion, manifestacién con la
cual adjunto los documentos requeridos para acreditar la existencia de la persona juridica o mi condicién de persona natural,
conforme a la ley y al numeral 4.1.5,

Declaro que me informaré de todas las etapas y decisiones del proceso de contratacién, consultando el Sistema Electronico para
le Contratacién Publica; y, en caso de que me deban comunicar o notificar alguna decision, autorizo a la entidad para que lo haga
elactronicamente al correo electrdnico indicado al final de este documento.

Recibiré notificaciones del contrato en:

Persona de

contacto (ol
Direccion y cludad  [Direccion de la compariia)
Teléfono [fekionagsla

[Teléfono de la
compaila] Celular . mpania]
Correo electrénico  [Direccién de correo electrdnico de la compafiia)

Atentamenta,

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

[Nombre y firma de la persona natural o el representants legal de la persona juridica, segin correspondal

FORMATO 13A — ACREDITACION MIPYME
(Cuando el Interesado solicite la limitacién de convocatoria a Mipyme)

(PERSONAS NATURALES)

[E! interesado persona natural que solicita limitar la convocatoria del Proceso de Contratacién a Mipyme,
acreditard la condicion de Mi con el diligenciami de este Formato y entregara los documentos
rewmdusmelaﬁhmzz12424.udmmﬂzaezniﬁ En todo caso, cuando la calidad de Mipyme
se acredite con la presentacidn del RUP vigente y en firme, no seré necesario diligenciar este Formato, ni aportar
los mencionados documentos]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [incluir nimero del Proceso de Contratacitn]
Ohbjeto:

Estimados sefiores:
Carrera 17 Nro. 4-71-78, Bamio el Centro

Telétono: 3124977887 - Codigo Postal: 505001
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{Inﬁ.lka!mnﬁmdelapumnanmmlyelwwadorpwﬂm]ldmuﬁcadnsmn{Inoh#iusnﬂmsmsda

Identificacion], d bajo la gravedad del juramento que la [incluir el nombre del establecimiento de
comercio] se encuentra clasificado como: [Indicar si s micro, pequefia y presa) de rda con los
criterios definidos por las normas vigentes.
Para acreditar dicha condicitn adjuntamos copia del registro mercantil.

En constancia, se fima en ,alos ____ dias del mes de del20_ .
[Nombre y firma de la p natural] [Nombre y firma del contador pablico

Carrera 17 Nro. 4-71-79, Bario el Centro
Teléfono: 3124977887 - Cadigo Postal: 505001
Web! wwiw mesetas-meta gov.co | Email; contralacion@me setas-meta gov.co
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FORMATO 138 — ACREDITACION MIPYME
(Cuando el interesado solicite la limitacion de toria a Mipyme)

(PERSONAS JURIDICAS)

[El interesado persona juridica que solicita limitar la convocatoria del Proceso de Contratacion a Mipyme,
acreditard la condicion de Mipyme con el diligenciamiento de este Formato y entregara Jos documentos

en el articulo 2.2.1.2.4.2 4. del Decrato 1082 de 2015. En todo caso, cuando la calidad de Mipyme
semdhamhpmﬂadﬁlildmkumﬂgmmymﬁms no sera necesario diligenciar este Formato, ni aportar

los mencionados documentos]
Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]
REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero dél Proceso de Contratacion]
Objeto:
Estimados sefiores:
{inciuir el nombre del r itante legal y el jor o revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo] identificados
con [Incluir los nimeros de identificacién), actuando en representacidn de [Indicar nombre del Proponente]
decl bajo la gravedad del ji mlaﬁmﬁmmmlmmwwmudu}m
ancuentra clasificada como: [indicar si es micro, presa) de acuerdo con los critenios
definidos por las normas vigentes,
Para acreditar dicha ooncﬁclm adjuntamos copla del certificado de existencla y representacitn legal de la
Camara de C ) de o por la autoridad competente para expedir dicha certificacion.
En constancia, se firma an alos dias del mes de del20__.
~[Nombre y firma del Tepresentante-legall
y o
esta obligado a tenerio]

Carrera 17 Nro. 4-71-78, Bario ef Centro
Teléfono: 3124877887 - Codigo Postal: snsum
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FORMATO 14 — AUTORIZACION PARA EL TRATAMIENTO DE DATOS PERSONALES

[El presente Formato io diligenciara toda persona (proponents, aodaolmbajador}mainwﬂnde
presentar su oferta contenga datos sensibles, para que |a Ei 1 Estatal cor ice el tratamiento
adecuado a estos datos]

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Direccion de la Entidad)
[Ciudad]

Cumpliendo la Ley 1581 de 2012 “Por el cual se dictan disposiciones para la proteccion de datos personales”
y conforme al Decreto 1377 de 2013, con la firma de este documento manifiesto que he sido informado por
{Incluir el nombre de la Entidad] de lo siguiente:

1) La [Incluir &l nombre de la Entidad Estatal] actuara como responsable del tratamiento de datos
personales de los cuales soy titular y que, conjunta o separadamente podra recolectar, aimacenar y
usar mis datos personales para hacer efectivo el factor de desempate previsto en el numeral 4.4,
numerales 2, 5, 6 y 7 del pllego de condiciones, relacionados con la acreditacion de ser victima de
violencia intrafamiliar, persona en proceso de reintegracion o reincorporacion, o persona perteneciente
a la poblacion indigena, negra, afrocolombiana raizal, palenquera, Rrom, o gitanas.

Finalidad Autoriza
si NO

Hacer efectivo &l factor de desempate
para la acreditacion de una mujer
victima de violencia infrafamiliar,
persona perteneciente a la poblacion
indigena, negra, afrocolombiana raizal,
palenguera, Rrom, o gitanas, o persona
an proceso de reintegracion o
reincorporacion,

2) Entiendo que son datos sensibles aquellos que afectan la intimidad del fitular o cuyo uso indebido
puede generar discriminacion, tales como aquellos que revelen el origen racial o étnico, la orientacion
politica, las convicclones religiosas o filosoficas, la pertenencia a sindicatos, organizaciones sociales,
de derechos h o que de cualquier parido poﬂuoo o que garanticen los
derechos y garantias de paﬂldos p:ﬁlﬂcos de oposicidn asi como los datos refativos con la salud, la
vida sexual y los datos biométricos.

3) Manifiesto que me informaron que los datos ibles que se lectardn seran utilizados para hacer
efectivo el criterio de d to en el r 144, 1 les 2, 5, 6 y 7 del pliego de
condiciones, relacionados con la au’sd:lawn de ser victima de violencia intrafamiliar, integrante de la
puhlaclon mdfgana negra, al'moolm'bma raizal, palenquera, Rrom, o gitanas, o persona en proceso

1 e

Derechos del titular

Susdemmos coma titular de los datos son los previstos en la Constitucion y en la Ley 1581 de 2012,
especiaiments los si
a) Acced en forma a los datos prop 1ados que hayan sido objeto de ratamie
Carrera 17 Nro, 4-71-79, Bario el Centro
Teléfono: 3124077887 - Codigo Postal: 505001
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b) Solicitar la actualizacién y rectificacidn de su informacién frente a los datos parciales, inexactos,
incompletos.

c) Solicitar prueba de la autorizacion otorgada.

d} Presentar ante la Superintendencia de Industria y Comercio quejas por infracciones a lo dispuesto en
la normatividad vigente.

&) Revocar la autorizacion ylo solicitar la supresion del dalo, a menos que exista un deber legal o
contractual que haga imperativo conservar la informacidn,

f) Abstenerse de responder las preguntas sobre datos sensibles o sobre datos de las nifias y nifios y
adolescentes,

Estos derechos los podré ejercer mediante los canales o madios dispuestos por [Incluir nombre de la Entidad]
para la atencién al piblico, la linea de atencién nacional (incluir nimero de atencitn de la Entidad), el cormeo
electrénico [incluir &l correc electrénico] y las oficinas de atencién al cliente a nivel nacional, cuya informacién
pua&mmuﬂwmmpmawabﬂslal?rﬁdaﬂ] disponibles de (lunes a viemes de 8:00 am a 6:00 p.m].
Por todo lo anterior, he otorgado mi cor a [Incluir bre de la Entidad] para que trate mi
mforrnwdnparsmaldeamrdownha?cﬁuﬂdaT tamiento de Datos di en (Inchuir el
Iﬁ'!kandomlesommlaPdiﬂcadaTram&mbdampemundm]yquemsdloammrmsde
reoohsctafmisdatospersmales

quelap al idn me fue solicitada y puesta de presente antes de entregar mis datos y
que la suscribo de forma libre y voluntaria una vez leida en su totalidad.

Nombre: [Incluir nombre del titular de la izacion datos ibles para la autorizacitn de datos]
Firma: [incluir firma del titular]

Identificacion: [Inciuir nimero de identificacion del titular de datos sensibles]

Fecha: [Fecha en que se pusa de presente la autorizacitn y entregd sus datos]

Carrera 17 Nro. 4-71-79, Barrio ef Centro
Teléfono: 3124077887 - Chdigo Postal: 505001
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FORMATO 15A ~ ACREDITACION DE EMPREN:}MIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES (PERSONA
JURIDICA)

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Coniratacion [Inclulr nimero del Proceso de Contratacién]
Objeto:
[inciuir cuando el Proceso de Confratacién sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [indicar ef lote o lotes a los cuales se

presenta oferta.]

Estimados sefiores [Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica y del revisor fiscal, cuando este Gitimo exista
de acuerdo con los requenimientos de ley, o &l contador) identificados con [Inclulr los nimeros de identificacién], en nuestra
condicién de representants legal [y revisor fiscal, en caso de estar obligado segun los requerimientos de ley, o el jor] de
[Incluir la razon social de la persona juridica) identificada con el NIT [Incluir el NiT], en adelante el Proponente, acreditamos la
ficion de ser empi y emp de mujer en las términos del articulo 2.2.1.2.4,.2.14 del Decreto 1082 de 2015.
[Hmemaamgaﬁunadam:a&gdemsdosﬂ)cpnbmparawedﬂarlammdemrmdimlumyamprasade
mujer:]

[Opcitn 1, sila pa i6n accionaria de la persona juridica en su mayoria son mujeres y los derechos de propiedad
hanpernanaciﬁoaés‘lmdmamealﬂmaha]

Manifestamos bajo la gravedad del juramento que més del cincuenta por clento (50 %) de las acciones, partes de interés o cuotas
de participacion de la persona juridica a mujeres y los derechos de propiedad han pertenecido a estas durante al
menos el tltimo afio anterior a la fecha de ciere del Proceso de Contratacidn. En el siguiente cuadro sefialamos la identificacion
de las mujeres en la persona juridica y la distribucion de los derechos en la socledad durante el Uitimo afio:

Nombre completo y nimero de de acch partes de & Ciiotas de
participacion de la
I'““u:“dm dela {’) mu]ereu s) quau p juridica, o el o condicién de su participacién en el

altimo afto en la na Juridi caso de las personas juridicas sin animo de lucro

De igual manera, manifestamos bajo la gravedad del juramento que mas de4 cincuenta por clento (50 %}ﬁa Ias acmnea partes
de interés o cuotas de ipacidn de la persona juridica ha pert do a muj y dicha p y se ha
manitenido a partir de: [Indicar Ia fecha (dia/mes/afic) desde que se cumple con dicha condicidn],

{Opelon?-Irmuporamporiomenmelcl.-xmerrlapurdamo[m%)wlmempbmwnmld{mdelapmmm&casm
ejercidos por mujeres y estas han estado vinculadas laboralmente durante al menas el Gltimo afa.]

En @l siguiente cuadro de forma detaliada la denominacion de los cargos directivos que existen dentro de la persona
juridica, la identificacion de las personas que confou'mﬂn los cargos del nivel directivo del Proponente y el tiempo de vinculacion:
Y

Denominacién del g9 de vinculacién de la (s) p (s)

identificacién de la (s) persona (s) que m:‘::ejmlo aferon of Cargo et sibeal.
directivo

cargo directivo dentro o
uparon | ejercen el cargo durante el
de la empresa ditimo afto en la persona juridica
[Indique la [indique el nombre completo y el nimero de  [Indique el tiempo de vinculacidn de la persona

denominacitn del cargo  identificacion de las personas que ocuparon / que ejercidlejerce el cargo en el nivel directivo]
directivo, a modo de sjercen el cargo en el Gitimo afio]

ejemplo: Gerente [mdjcpnelnmbmwrmluiuyainmmde {Indique el tiempo de vinculacion de la persona
general, director identificacién de las personas que ocuparon | que ejercidlejerce el cargo en el nivel directivo]
ejecutivo] ejercen el cargo en el Gitimo afo]

Carrera 17 Nro. 4-71-78, Bamio el Centro
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Denominacién del
cargo directivo dentro
de la empresa

[Indigue la
denominacién del cargo
directivo, @ modo de
j : Gerente/

Director de ventas]

[indique la
denominacidn del cargo
directivo, a modo de
ejemplo: Director de
desarrolio tecnolégico]

REPUBLICA DE COLOMBIA
DEPARTAMENTO DEL META
DE MESETAS

NIT.B892099317-1

to y nd de
identificacion de la l!i per!onl (s) qua
I ejs

ditimo anoenhpemna ]wldlca
[indique el nombre completo y el nimero de
identificacion de las personas que ocuparon /
agammelwuoenaldﬁmaﬂo]
pleto y &l nimero de
Idenliﬁwdmaelaspwsnnaswaawpamt
ejarcen el cargo en el tiitimo afio]
[Indique el nombre completo y el nimero de
identificacion de las parsonas que ocuparon /
ejercen el cargo en el Gitimo afio]
[Indquaelnombmooﬂwemyelmrnmde
identificacién de las p que ocuf

DESPACHD DEL ALCALDE

Tiempo de vi dela(s) p
queeiamléa‘o&melmudllnw

[Indlqwelﬂempodemlamndeiam
que efercid/ejerce el cargo en el nivel directivo]

(Indique el tiempo de vinculacion de la parsona
que ejercit/ejerca el cargo en el nivel directivo]
[indique el tiempo de vinculacidn de la persona
que ejercit/ejerce el cargo en el nivel directivo]
[Indqmaiﬂen‘poﬁewnmﬂaummta

que

e]ﬂcanetwgnmeimﬂmuam]
[Indique el nombre completo y el nimero de
identificacion de las personas que ocuparon /
efercen el cargo en el Gitimo afio]
[Indique el nombre completo y el nimero de
identificacion de las personas que ocuparon /

jerce el cargo en ! nivel directivo]
[Indique el tiempo de vinculacién de la persona
que ajercit/ejerce el cargo en el nivel directiva]

[Indigue el iempo de vinculacion de la persona
que ejercidiejerce el cargo en el nivel directivo]

[indiqus el tiempo de vinculacion de fa

ejercen el cargo en ef Gitimo afio]

[Indique el wpleto y el de

identificacién de las personas que ocuparon /

sjercen el cargo en el Gitimo afio]

[Indique el nombre completo y el nimero de
identificacion de las personas que ocuparon /

ejercen el cargo en el Ulitimo afio]

que ejercit/ejerce el cargo en el nivel directivo)

[Indique el tiempo de vinculacion de la persona
que ejercibfejerce el cargo en el nivel diractivo]

Conforme a lo anterior, manifestamos bajo la gravedad del juramento que por lo menos el cincuenta por ciento (60 %) de los

P del nivel directivo de la per

juridica han sido ejercidos por mujeres y estas han estado vinculadas laboralmente a

la empresa durante al menos el dltimo afto anterior a la fecha de clerre del Proceso de Contratacion en el mismo cargo u otro del

mismo nivel.

Para los efectos de esta certificacidn son empleos del nivel directivo aquellos cuyas funciones estan relacionadas con |a direccion

de &reas misionales de la empresa y la toma de decisiones a nivel

égico. En este sentido, son cargos del rango directivo

los que dentro de la organizacion de la empresa implican mando o los que por su jeramuia desempefian cargos encaminados al
cumplimiento de funciones orientadas a representar al empleador

Como soporte de esta declaracion se anexa copia de () los respectivos documentos de identidad, (ii) los contratos de trabajo o
certificacidn laboral con las funciones y (iil) el certificado de aportes al Sistema de Seguridad Social del Gitimo aflo en el que se

damuaslren los pagos

{Sidﬁopmemurwlesnwbasmndmsmgeréamuelasunsmopdm

por el empleador, en relacion con cada una de las personas que conforman ei nivel directivo

y emp

En constancia, se firma en ,alos

jeres en los

[Nombre y firma del representante legal de la persona juridica)

[Nombre y firma del contador o revisor fiscal, si esta obiigado a tenerio]

Carrera 17 Nro. 4-71-78, Barmio el Centro
Teléfono: 3124977887 - Codigo Postal: 505001

Web; www meselas-meta qoy co ; Email: conlratacion@mesatas-meta gay

Pégina 24 de 39

, para acreditar la calidad de

: 2,21.24214dalﬂeu'etn1m2692015]
dias del mes de del 20__




DEPARTAMENTO DEL META
DE MESETAS

REPUBLICA DE COLOMBIA [y
R e e

Alcaldia Municipal DESPACHD DEL ALCALDE
Mesetas, Meta

FORMATO 15B - ACREDITACION DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES (PERSONA NATURAL)

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

RE_FERENC!A: Proceso de Contratacion [Inclulr nimero del Proceso de Contratacion)

[Indn.llr.q.lmdodPl‘nuasawmmmmwmsomﬁ}Lote:[lnd!earailoteolutesalosmmsa
presenta oferta ]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre de la persona natural] identificaca con [Inciulr el nimero de identificacian], en mi condicion de mujer, en adelante
el Proponente, certifico la condicién de ser emprendimiento y emprasa de mujer en los términos del articulo 2.2.1.2.4.2.14 del
Decreto 1082 de 2015, para lo cual manifiesto bajo la gravedad del juramento que he ej actividades i a través
del establecimiento de comercio [indicar el nombre del establecimiento de comercio], [idem:ﬁmdum'!NIT ], durante
al menos el Gitimo afio anterior contado a partir de la fecha del cierre del Proceso de Confratacion

Para acreditar la anterior circunstancia aporto [copia de la cédula de ciudadania, |a cedula de extranjeria o el pasaports, segln
corresponda), asi como la copia del registro mercantil.

En constancia, se firma en alos dlas dal mes de del 20__,

[Nombre y firma de la persona natural

FORMATO 15C - ACREDITACION DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES
(ASOCIACIONES Y COOPERATIVAS)

[Este Formato debe diligenciarse por los Proponentes que son asociaciones o cooperativas o los integrantes asociaciones o
mopemWasdeiPmpmmlaPmmyam]udamuhadﬁn sea al menos del diez por ciento (10 %) y acredite la
1

condicion de emp oS y emp
Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Conlratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacién sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [indicar el lote o loles a los cuales se
presenta oferta ]

Estimados sefiores:

IlndukelmmhredaireprmﬂamIagaldah.asodacﬁnumnpamﬂvajldwnmcaducm[indwmniummdahsmmmn]
mi condicién de representante legal de [Inclulr la razdn social de la asociacion o cooperativa) identificado con el NIT [incluir el
NIT), en adelante el Proponente, certifico la condicion de ser emprendimiento y empresa de mujer en los términos del articulo
2.2.1.2.4.2.14 del Decreto 1082 de 2015, para lo cual manifiesto bajo la gravedad del juramento que més del cincuenta por ciento
(50 %) de los asociados son mujeres y que la participacin de estas en la [indicar si es en la asociacion o cooperativa] ha
permanecido durante al menos el Gliimo afio anterior contado a partir de la fecha de cierre del Proceso de Contratacion.

En constancia, se firma en alos ___ diasdelmesde__ del20__

{Nombreyﬁnnadﬂremn?m!nlngmdelamouauﬁnumﬂwl
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FORMATO 15D - ACREDITACION DE EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES

{ASOCIACIONES Y COOPERATIVAS)
[EstaFnrrrmduhedngann&amaporhstpmamss iaciones o cooperativas o grantes
del P it Plural cuyo p ;de ipacion sea al menos del diez por
1

dmun%)ywmlammnda P "’msy P damqsms

Sefiores
[NOMERE DE LA ENTIDAD]
[Cludad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion (Incluir nimero del Proceso de Contratacitn]
Objeto:
[Incluir cuando el Procaso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta ]

Estimados seficres:

[Incluir el nombre del rep te legal da la igcion o coop ] identificado con [incluir el nimero de
identificacion], en mi condicién de representante legal de [Incluir la razdn social de la asociacion o cooperatival
identificado con el NIT [incluir el NIT), en adelante el Proponente, certifico la condicién de ser emprendimiento
y empresa de mujer en los términos del articulo 2.2,1.2 4 2.14 del Decreto 1082 de 2015, para lo cual manifiesto
bajo la gravedad del juramento que mas del cincuenta por ciento (50 %) de los asociados son mujeres y que la
participacién de estas en la [indicar si es en la asociacion o coaperatival ha permanecido durante al menos el
ditimo afio anterior contado a partir de la fecha de cieme del Proceso de Contratacion.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del20___

[Nombre y firma del representants legal de la asociacidn o cooperativa]

Carrera 17 Nro. 4-71-78, Bario el Centro
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Namero del Proceso de Contratacion]
FORMATO 16 — PUNTAJE DE INDUSTRIA NACIONAL

FORMATO 18A - PROMOCION DE SERVICIOS NACIONALES O CON TRATO NACIONAL
[Este Formato UNICAMENTE debe ser diligenciado por los Prop tes nacionales o extranjeros con trato
nadcml.oioa?mponermsHuﬂasmgradospwasm_EnnmﬁnmﬂFammdabedulgemlarsew
hstadeMammmWwawmhah
incorporacién de componente nacional en servicios extranjeros]

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

REFERENCIA: Proceso de Conftratacion [Inciuir nimero del Proceso de Contratacion], en adelante el
‘Procesa de contratacion’

Objeto:
[Incluir cuando el proceso es estructurado por lotes o grupes] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cuales se presanta
oferta]

Estimados sefiores:

“[Nombre del rep legal del Prog te]’ en mi calidad de representante legal de [Nombre del
w-mmpmm]ommmmpmmnnmmmlmmw
Pmpnnmi’lurallenadelamael'Pmpmm"prasanmmwdmnptandupurﬁpumppmapmala
industria nacional por la prestacion de Servicios Nacionales o con Trato Nacional.
{Oncmtlrmrpnfa’smEnlidadEsimdsmninamemsimenosmbmnaaomlralwmmmnm
andRegbimdemmmaisnasmmahs.apﬂcmdoladeﬁdﬂndeS«ﬂdosNadmalesde!aﬁm
221.1.1.3.1 del Decreto 1082 de 2015 y la metodologia definida en la Matriz 4- Bienes nacionales relevantes
para la obra publica del sector 1

Manifiesto bajo la gravedad del juramento que en caso de resultar adjudicatario incorporaré a la efecucion del

contrato los bienes nacionales relevantes establecidos por la Entidad Estatal en el Pliego de Condiciones:
Bien Fecha de|Fecha de| No.de partida | % de participacion
No.| nacional |inscripcién | vigencla arancelaria

relevante

2B
2

El cumplimiento de esta obligacion sera verificado por la interventoria o la supervision, segln comesponda,
durante la ejecucidn del contrato. A tales efectos, se deberan presentar orok de compras,
certificaciones y cualquier otro documento que permita establecer que los bienes empleados para el desarrolio
de la obra efectivamente fueron adquiridos a proveedores inscritos en el Registro de Productores de Blenes
Nacionales y que fueron ich Ia Vi ia del registro de los respectivos bienes.

lomz!nmﬁmmmmmwsmmmmmmmumma
Registro de | de Bienes Nacionales, aplicando Ia definicién de Servicios Nacionales del articulo
2,2.1.1.1.3.1 del Decreto 1082 de 2015]

Manifiesto bajo la g dad del fu b q;sencasodaresullara«ﬁudicatariopamlaejaq:iﬂndalobjam

contractual destinaré un porcentaje de empleadaos o contratistas por prestacion de servicios colombianos, de al
mamsel[eiPmpmrMhdulrﬁalpnmjedsmidnpnr!aEnﬁdadEsMalenelmmemM.Mdeldam'nemo
bmr,lueseapnrhurnmnndalm‘erﬂapnrnim{dﬂ%).mps@ldodalndukunwpsﬂor}ﬁallolalml
p | requerido para el cumplimiento del contrato.
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Para el cumplimiento de esta obligacion, tendra que verificarse la nacionalidad del personal, para lo que debera
presentarse alguno de los documentos previstos en el numeral 4.3.1.1 del documento base de las persanas con
las cuales se cumple el p taje de p | no inferior al [el Proponente incluird el p taje definido por ia
Entidad Estatal en el numeral 4.3.1 del documento base que sea por lo menos del cuarenta por ciento (40 %),
sin peruicio de incluir uno superior]. Adicionalmente, el Contratista, a partir de iniciar la ejecucién del contrato,
debera allegar mensualmente una declaracién expedida por su representante lagal en |a que conste que
mantiene el porcentaje de persanal nacional y adjuntar el soporte de la vinculacion laboral o por prestacién de
servicios de ese personal.

[Opcién 3. Esta opcion UNICAMENTE puede ser diligenciada por los proponentes extranjeros con derecho a
trato nacional o Prop tes Plurales cor jos por estos, que manifiesten su voluntad de acogerse a la
regla de origen de su pals]

Manifiesto que los servicios ofrecidos para la eventual ejecucion del abjeto contractual son originarios de [indicar
nombre del pais de origen de los servicios], pals con el que la Repdblica de Colombia [indicar si: A) tiene vigente
un Acuerdo Comercial, en los términos del Capitulo VI del documento base; B) ha certificado Trato Nacional por
reciprotidad; o C) se trata de un pais miembro de la Comunidad Andina de Naciones].

A efectos de demostrar el origen de los servicios, me acojo a la regla de origen prevista en [Indicar el instrumento
juridico o comercial en el que sa regula la regla de origen del cormespandiente pais], para lo cual adjunto la
slg-;iantedommntadbn{:%SeﬂahranmdFomms.mmmmmrsloﬂgmmmm
en el comespondiente pals].

Atentamente,

Nombre del Prop e
Nombre del reprasentante legal
C.C. de
Direccion de cormeo

Correo electrénico

Ciudad

[Firma del Proponente o de su representante legal]

Carrera 17 Nro. 4-71-79, Barmio el Centro
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FORMATO 16B ~ INCORPORACION DE COMPONENTE NACIONAL EN SERVICIOS EXTRANJEROS
mmhmuwammmeMMommm:mm.
Unicamente lo diligenciaré los Proponentes extranjeros sin derecho a trato nacional que oplen por el puntaje
col a incorporacidn de componente nacional en servicios extranjeros. Tambien podra ser
diligenciado por los Proponentes Plurales integrados por al menos un extranjero sin derecho a trato nacicnal )

Sefiores

[NOMBERE DE LA ENTIDAD]
[Direccion de la Entidad]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacidn], en adelante el
'Prpcemde(:ontlatacibn'

Chjeto:
[Incluir cuando el proceso es estructurado por loles o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a los cusles se presenta
oferta]
Estimados sefiores.
*[Nombre del representante legal del Proponente]” en mi calidad de represantante legal de [Nombre del
Proponente - persona juridica] o [Nombre del Proponente- persona natural] en adelante el “Proponente”,
presento ofrecimiento para contratar durante el proyecto personal de origen colombiano.

ifi bajo la gravedad del ju que, en caso de resultar adjudicatario, incorporaré a la ejecucion del
contrato més del noventa por ciento (90 %) del personal técnico, operativo y profesional de origen colombiano.
El cumplimi de esta obligacion serd acreditado durante la ejecucion del Contrato mediante la entrega de
alguno de los documentos previstos en el numeral 4.3.1.1 del ito base. Adicior , el Contratista,
a partir de iniciar con Ia ejecucién del contrato, deberd allegar mensualmente una declaracién expedida por su
representante legal en la que conste que se mantiene el porcentaje de personal técnico, operalivo y profesional
colombiano y adjuntar el soporte de la vinculacion laboral o por cualquier otra modalidad de ese personal,

Atentamenta,

Nombre del Proponenta
Nombre del representante legal
C.C

mraﬁ:ldn de cormeo
Comeo alectrinico

FORMATO 17A - PARTICIPACION MAYORITARIA DE MUJERES CABEZA DE FAMILIA YO MUJERES

VICTIMA DE VIOLENCIA INTRAFAMILIAR (PERSONA JURIDICA)
[Este formato se diligencia por el representante lagal o el revisor fiscal, segin coresponda, de la persona
juridica en el que mayoritariamente participen mujeres cabeza de familia y/o mujeres victima de violencia
intrafamiliar. En el evento que la oferta la presents una entidad privada sin animo de lucro, ya sea fundacién,
corporacion o asociacion se aj 4 al fi to en lo perti La infarmacion aqul vertida contiene datos
sensibles los cuales estén sujetos a reserva legal y, por tanto, no podrén publicarse en el SECOP | y Il para su
conocimiento)

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciud

[Ciudad]
REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]
Objeto:

Carrera 17 Nro. 4-71-79, Bario el Centro
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[Incluir cuando el Proceso de Contratacién sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes &
los cuales se prasenta oferta.]

Estimados sefiores:

[Inchiir el nombre del representante legal de la persona juridica o del revisor fiscal, segln cormesponda]
identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicién de [Indicar si aclda como

legal o revisor fiscal] de [Incluir la razdn social de la persona juridica] identificada con el NIT [Incluir el NIT],
certifico bajo la gravedad del juramento que més del 50 % de la composicion accionaria o cucta parte de la
persona juridica esté constituida por mujeres cabeza de familia y/o mujeres victima de violencia intrafamiliar.
Esta informacitn esta soportada de acuerdo con los libros de comercio de la sociedad, los cuales gozan de
reserva legal en los términos del articulo 61 del Codigo de Comercio.

En el siguients cuadro sefialo las mujeres cabeza de familia y/o mujeres victima de violencia intrafamiliar que

participan may enlap juridica, junto con su respectivo porcentaje de participacion:
Identificacion de las muj beza de
familia y/lo muj ima de violenci Nimero de cuotas sociales, acci que g oel
intrafamiliar que participan en la p o ficion de su participacién en el caso de
Juridica (Inclui b d de las personas juridicas sin &nimo de fucro
identidad)

Sin perjuicio de lo anterior, para probar la condicion de cada una de las mujeres que participan en la sociedad,
aporto los documentos de cada una de ellas, de acuerdo con os incisos 1, 2 y 3 del subnumeral 2 del numeral
4.6 del Documento Base,

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

[Mombre y firma del representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segin comesponda
FORMATO 178 - VINCULACION DE PERSONAS EN CONDICION DE DISCAPACIDAD

[Traténdose de Proponentas Plurales, este formato lo presentara el integrante o los integrantes que tengan una
participacion de por lo menos el veinticinco por ciento {25 %) en el Consorcio o en la Unién Temporal y aporten
minimo el veinticinco por ciento (25 %) de la experiencia acreditada en la oferta]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Inclulr nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segin
corresponda) identificado con [Incluir el ndmero de identificacion], en mi condicion de [Indicar si actia como,
persona natural (nombre propio), representante legal o revisor fiscal] de (incluir la razdn social de la persona
juridica (si aplica)] [identificada con el NIT (si aplica) ], certifico que tengo vinculado en la planta de
personal un minimo del diez por ciento (10 %) de empleados en las condiciones de discapacidad enunciadas
en la Ley 361 de 1987, cor [eon una anteroridad no inferior a un afio o desde la constitucion de la
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sociedad -si aplica- (para sociedades con menos de un afio de constitucion)], para lo cual adjunio el certificado
expedido por el Ministerio del Trabajo.

Para acreditar el tiempo de vinculacidn de que tratan los incisos 1 y 3 subnumeral 3 del numeral 4.6 del
Documento Base, allego el certificado de aportes al Sistema de Sequridad Social del ttimo afio, en el que se
demuestran los pagos realizados por el empleador.

De igual manera me comprometo en caso de resultar adjudicatario del Proceso de Co a
vinculados a Iosempleadasmmndicimasdediscapaddadpormhpsobgudaldalp&mdeejswdﬁndﬂ
contrato,

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

[Nombre y firma de la persona natural] [Mombre y firma del representante legal de la
persona juridica o el revisor fiscal, segin
coresponda]

FORMATO 17C - VINCULACION DE PERSONAS NO BENEFICIARIAS DE LA PENSION DE VEJEZ,
FAMILIAR O SOBREVIVENCIA
(EMPLEADOR - PROPONENTE)

[Este formato lo diligenciala persona natural, el representante legal o el revisor fiscal de la persona juridica que
tenga dentro de su perscnal trabajadores may de edad vinculados en la planta de personal que no sean
beneficiarios de la pansién de vejez, familiar o de sobrevivencia y que hayan cumplido la edad de pension. En
&l caso de los Proponentes Plurales, este formato lo diligenciara el representante del Proponente Plural, en el
cual cartificard la tofalidad de los trabajadores vinculados en la planta de personal de cada uno de los integrantes
y la totalidad de p mayores de edad vinculados de cada uno de sus integrantes, en las condiciones aqui
exigidas en cuanto a no ser beneficiarios de la pension de vejez, familiar o de sobrevivencia.]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
{Ciudad)

REFERENCIA: Procaso de Contratacién [Incluir ndmero del Proceso de Contratacion)

Objeto:

(Incluir cuando el Proceso de Conlratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta,]

Estimados sefiores:

[Inclulr e! nombre de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor fiscal, segin
[ ponda, o el rep e del Proponente Plural] identificado con [Incluir el nimero de Identificacion], en
mi condicion de [indicar si actia como persona natural (nombre propic) rep tante legal o revisor fiscal o
representante del Proponente Plural] de [Incluir la razon social de la persona juridica (si aplica)] [identificada
con el NIT (si aplica) ], certifico que el nimero total de trabajadores p yores de edad
vhadadoaeniaplanhadalperwna!quamsonbeneﬂdaﬂosdalapensimuevajez.mmrudesnbreﬂvmda
y que hayan cumplido el requisito de edad de pensitn establecido en la ley es el que se relaciona a continuacion:

total de i dep y no
vinculados a la planta de beneficiarias a la pension de vejez,
personal familiar o de sobrevivencia y que

Carrera 17 Nro, 4-71-79, Bamio ef Cenlro
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hayan cumplido el requisito de
pensién

[incluir e siguiente cuadro para los Proponentes Plurales]
de Fati

Nimero p y , No a

Nmere, oal e sbjedorss. vowlade o 14 o ponian do v, it o do sobrenci

2 plural que hayan cumplido el requisito de pension de los
roponanty integrantes del proponente plural

[E Proponente persona natural o juridica incorporaré una de las siguientes dos (2) opciones para manifestar el

tiempo de vinculacidn de las personas anteriormente descritas, que cumplen las condiciones definidas en el

numeral 4 del articulo 35 de la Ley 2069 de 2020].

[Opcién 1. Esta opcitn la incorporard el Proponente persona natural o el Proponente persona juridica cuya

constitucién sea igual o mayor a un (1) afio]

Asimismo, i que las p y no beneficiarias de la pensidn de vejez, familiar o de
brevivencia y que han plido el requisito de edad de pensién, han estado vinculadas a |a planta de personal

con una anlenoridad igual o mayor a un (1) afio contado a partir de la fecha del cierre del Proceso de

Contratacion.

Para acreditar &l iempo de vinculacion en la planta referida de que trata el inciso anterior, allego el certificado

de aportes al Sistema de Seguridad Social del Gitimo afio, en el que se demuestran los pagos reafizados por el

dor.

empleador.

[Opci6n 2. Esta apeidn la incorporard el Proponente persona juridica cuya constitucion sea inferdor a un (1) afo]
Asi mismo, manifiesto que las personas mayores no beneficianias de la pension de vejez, familiar o de
sobravivencia y que han cumplido el requisito de edad de pensitn, han estado vinculadas a la planta de personal
desde el momento de la constitucién de la persona juridica,

Para acreditar el tiempo de vinculacion en la planta referida de que trata el inciso anterior, allego el certificado
de aportes al Sistema de Seguridad Social del tiempo de constitucién de |a persona juridica, en el que se
demuastre los pagos realizados por el empleador,

En constancia, se firma en ,alos ___ dias del mes de del20 .

{Mombre y firma de la persona natural] [Nombre y fima del representante legal de la
persona juridica o el revisor fiscal, segun
comresponda, o el reg e del Prop
Piural]
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Alcalchia Municipal DESPACHD PEL ALCALDE
Mesetas, Meta

FORMATO 17C ~ VINCULACION DE PERSONAS NO BENEFICIARIAS DE LA PENSION DE VEJEZ,
FAMILIAR O SOBREVIVENCIA
(TRABAJADOR)

[Eswhmwhdﬂgmdaa!huba}adorvlnwadomiaplmladepamlde1Pmponmlequapmsenlalacl‘eﬂs.
que no sea benaﬂdurbdelaperalﬂndnw}az,mnlarnﬂamﬂa&iaquhmwmplidolaedsdde
pension]

Sefiores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacién [Incluir nimero del Proceso de Contratacidn]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Confratacién sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [indicar & lote o loles 8
los cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

[Inch.iira’.mmhmdelu'sbﬁndorvmwladoanhp!amadapersonammapemnanawaladehpemmdca]
identificado con [Incluir el nimero de identificacion), en mi condicién de trabajador vinculado a [Indicar el nombre
de la persona juridica o parsona natural], (identificada con NIT 0 CC ], certifico bajo la gravedad del
juramento que no soy beneficiario de la pensitn de vejez, familiar o de sobrevivencia y ya cumpli la edad de
pension.

Asimismo, manifiesto que me encuentro vinculado en la plata de personal [indicar si se trata de |a persona
natural o de la persona juridica o del integrante del proponente plural] con una anterioridad [Indicar si el tiempo
devirm:adﬂnasigwlomornunmaﬂooomaduapu‘drdala!a@adalden’sdsleasoﬁacmmbn
o desde el momento de la constitucion de la persona juridica en los cases que esta tenga menos de (1) afo de
constitucitn].

Adjunto a esta certificatidn aporto mi documento de identificacién, de acuerdo con el inciso 4 del subnumeral 4
del numeral 4.6. del Documento Base.

En constancia, se firma en . alos dias del mes de del20__.

[ y firma del trabajador vinculado a la persona natural o juridica]

FORMATO 17D - VINCULACION DE POBLACION INDIGENA, NEGRA, AFROCOLOMBIANA, RAIZAL,
PALENQUERA, RROM O GITANA

[La informacién de este format jene datos ibles los cuales estén sujetos a reserva legal y, por tanto,
no podrén publicarse en el SECOP | y Il para su conocimiento]

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Cludad]
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DEPARTAMENTO DEL META
MUNICIPIO DE MESETAS

REPUBLICA DE COLOMBIA B by o L ]
NIT.892099317-1
PR A ERIRATS

Alcaldia Municipal DPESPACHD DEL ALCALDE
Mesatas, Meta

REF-‘ERENCM: Proceso de C ion [Inciuir nd del Proceso de Centratacion]

Objeto:
[Incluir cuando el Proceso de Contratacion sea estructurado por lotes o grupos] Lote: [Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta.]

Estimados sefores:
[Incluir el nombre del Proponente persona natural o del representante legal de la persona juridica o el revisor
fiscal, segin corresp oel te del Prop Plural] i do con [incluir el nimero de

el rep
identificacién], en mi condicién de [Indicar si aclia como persona natural (nombre propio), representante legal
o revisor fiscal] de [Incluir la razén social de la persona juridica (si aplica)], [identificada con el NIT (si aplica)
], certifico bajo la gravedad del juramento que:

1] El nimero total de trabajadores vinculados a la noémina comesponden a [Diligenciar el nimero de
trabajadores a la némina)

] En la némina estan vinculadas las siguientes personas: [Indicar a continuacion el nombre y nimero
de cédula de las personas que se encuentran vinculadas al Proponente o integrante de la
estructura plural segim coresponda y respecio de las cuales se aporian las prusbas
corespondientes, para acreditar la perienencia a poblacion indigena, negra, afrocolombiana,

raizal, palanquera, Rrom o gitanas]

Nombre completo Namero de identificacidén

fify Asi
mismo declaramos que las personas sefialadas anteriormente se encuentran vinculadas con una
antigiedad igual o mayor a un afio contado a partir de la fecha del clerre del presente Proceso de
Cantratacion, [Para los casos de personas juridicas constituidas con menos de un afio se tendra
que indicar que las personas sefaladas se encuentran vinculadas desde el momento de
conslitucion de esta),

Sin perjuicio de lo anterior, para probar la perlenencia a la poblacion indigena, negra, afrocolombiana, raizal,
pal , Rrom o gitanas, aporto la certificacién expedida por el Ministerio del Trabajo, de acuerdo con los
incisos 3 y 4 del subnumeral 5 del numeral 4.6 del Documento Base.

En constancia, se firma en ,alos dlas del mes de del 20

Cx ponda, o el rep del Proponernia
Plural]

[Nombre y firma de la persona natural]

Nombre y firma del representante legal de la
persona juridica o el revisor fiscal, segin
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#

DEPARTAMENTO DEL META
MUNICIPIO DE MESETAS
NIT 892099317-1

DESPACHO DEL ALCALDE

FORMATO 17E — PARTICIPACION MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE
REINCORPORACION Y/O REINTEGRACION (PERSONAS JURIDICAS)

[Este formato se diligencia por el representants legal o el revisor fiscal, si estan obligados a tenerlo, dela persona
jmdcaenslnquemawﬂw‘hamerhepanﬂpmmmsmmmmmmomﬂ.&d
avento que la oferta la presente una entidad privada sin animo de lucro, ya sea fundacion, corporacion o

jon se ajustard el f en lo pertinente. La informacitn de este formato contiene datos sensibles los
cuales estén sujetos a reserva legal y, por tanto, no podrén publicarse en el SECOP | y Il para su conocimiento]

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:
[Incluir cuando &l Proceso de Contratacidn sea estructurado por lotes o grupos] Lote: (Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta ofera.]

Estimados sefiores:
[Incluir el nombre del representante legal de la persona juridica y el revisor fiscal, si estén obligados a tenerlo]
identificado con [Incluir &l nimero de identificacion], en mi condicién de [Indicar si actiia como representante
lagal o revisor fiscal o ambos] de [Incluir la razon social de |a persona juridica), [identificada con el NiT
], certifico bajo gravedad del juramento que més del cincuenta par ciento (50 %) de la composicidn
accionaria o cuota parte de la persona juridica estd constituida por personas en proceso reincorporacion yio
reintegracion. Esta informacion esta soportada de acuerdo con los respectivos certificados de la Oficina del Alto
Comisionado para la Paz, o del Comité Operativo para la Dejacion de Armas, de la Agencla para la
Reintegracin y la Normalizacién y el documento de identificacion de cada una de dichas personas.

En el siguiente cuadro sefialo las personas en proceso de reincorporacion o reinteg ion que participan
mayoritariamente en la persona juridica, junto con su respectivo porcentaje de participacion:

Identificacién d? las | nas en de cuota = 2 que p &8l
2 d’ inclulr 9 I o i6n de su particlpacion en el caso de
duEumntJdn:i':hnﬂdad] las personas juridicas sin dnimo de lucro

Adjunto a esta cerificacion aporto los documentos de identificacion de las personas en proceso de
reincorporacién o reintegracdn, de acuerdo con los incisos 1 y 2 del subnumeral 6 del numeral 4.6. del
Documento Base.

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

[Nombre y firma del repr legal de |la persona juridica o revisor fiscal]
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REPUBLICA DE COLOMBIA jiz=s i s e
e RS ]

DEPARTAMENTO DEL META
MUNICIPIO DE MESETAS

REPUBLICA DE COLOMBIA b st e e
NIT.892099317-1 SRR N

DBESPACHD DEL ALCALDE

FORMATO 17E -~ PARTICIPACION MAYORITARIA DE PERSONAS EN PROCESO DE
REINCORPORACION (PERSONA JURIDICA INTEGRANTE DEL PROPONENTE PLURAL)

[Este formato se difigencia por el representante legal o el revisor fiscal, si estén obligades a tenerlo, de la persona
juridica del Proponante Piural en el que mayoritariamente participan personas en proceso de reincorporacion.
En el evento que la oferla la presente una entidad privada sin dnimo de lucro, ya sea fundacitn, corporacion o
asociacion se ajustara el formato en lo pertinente. La informacidn de este formato contiene datos sensibles los
cuales estan sujetos a reserva legal y, por tanto, no se podran publicar en el SECOP | y Il para su conocimiento]

Sefiores
{NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Incluir nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto:

[Incluir cuando el Proceso de Contratacidn sea estructurado por lotes o grupoes] Lote: [Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta.)

Estimacios sefiores:
[Incluir ef nombre del representants lagal de la persona juridica o el revisor fiscal, si estén obligados a tenerio]
identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicién de [Indicar si actia como representante
legal o revisor fiscal o ambaos] de [incluir la razén social de la persona juridica], [identificada con el NIT
], certifico bajo gravedad del juramento que mas del cincuenta por ciento (S0 %) de la composicion
accionaria o cuota parte de |a persona juridica esta constituida por personas en proceso de reincorporacion.
Esta informacion esta soportada de acuerdo con los respectivos certificados de la Oficina del Alto Comisionado
para la Paz, o del Comité Operativo para la Dejacion de Armas, da la Agencia para la Reincorporacidn y la
Mormalizacién y el documento de identificacién de cada una de dichas personas.

En el siguiente cuadro sefialo las personas en proceso de reincorparacién que participan mayoritariamente en

la persona juridica, junto con su res P taje de p P
Identificacion de las personas en Namero de cuotas sociales, que p oel
proceso de relncorp ion ( I I o condicién de su participacién en el caso de
bre y d de identidad) las personas juridicas sin 4nimo de lucro

Adjunto a esta certificacién aporto los documentos de identificacion de las personas en proceso de
reincorporacidn o reintegracidn, de acuerdo con el inciso 3 del subnumeral 8 del numeral 4.6. del Documento
Base.

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de del20 .

[ y firma del rep itante legal de la persona juridica o revisor fiscal]

FORMATO 17F - PARTICIPACION MAYORITARIA DE MUJERES CABEZA DE FAMILIA Y/O PERSONAS
EN PROCESO DE REINCORPORACION Y/O REINTEGRACION (PERSONAS JURIDICAS)

[Este formato se diligencia por el representante legal o el revisor fiscal, segun coresponda, del integrante del

Proponente Plural (persona juridica) en el que mayoritariamente participen madres cabeza de familia y/o

personas en proceso de reintegracion o reincors iGn. Este formato lo podrd presentar e integrante o los
grantes que, cumpliendo la condicién anterior, 1angan una participacion de por lo menos el veinticinco por

ciento (25 %) en el Consorcio o en la Unién Temporal y aporten minimo el veinticinco por ciento (25 %) de la

experiencia acreditada en la oferta,

En el evento que |a oferta la presente una entidad privada sin &nimo de lucro, ya sea, fundacion, corporacion o
asociacion se ajustard el formato en Jo pertinente.
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DEPARTAMENTO DEL META
MUNICIPIO DE MESETAS
NIT.892099317-1

DESPACHO DEL ALCALDE

Endmﬂuaneiwepuﬂdpenpemsmpmdemﬁegmdonomman, teniendo en cuenta
quelahfommandemfwmmmnnwmmuiblealamalanasu}elaammalagal, no se podré
publicar en el SECOP | y |l para su conocimienta]

Sefiores

[NOMBRE DE LA ENTIDAD]

[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Inciulr nimero del Proceso de Contratacion]

Objeto.
(Incluir cuando el Proceso de Contratacién sea estructurado por lotes o grupos] Lote: (Indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta |

Estimados sefiores:

[Inclulr el nombre del representante legal de la persona juridica o del revisor fiscal, segun correspondal
identificado con (Incluir el nimero de identificacion], en mi condicién de [indicar si actia como represantante
legal o revisor fiscal] de [Incluir Ia razén social de la persona juridica), [identificada con el NIT 1
oemﬂmbsjolagravecaudelpramquwmésdsidnu.nenlapurdentu(&ﬁ%)dalammaicidﬂacﬁmaﬁa
o cuota parte de la persona juridica del Proponente Plural esta conslituida por beza de familia ylo
personas en proceso de reintegracion o reincorporacion.

En el siguiente cuadro sefialo las madres cabeza de familia yfo personas en proceso dé reincorporacion o

gracion que participan may enlap juridica, junto con su respectivo porcentaje de
participacion:
Iﬂemc:m de las n:ldl'u “m:dn Nomero de cuota ial i que p oel
. A e {inciuir i o condicién de su participacién en el caso de

L o o'
nombre y doc to de Identidad) las personas juridicas sin animo de lucro

DeIgualmansraaaedﬂnqwlamndjciﬁndemadrecabemdel‘amnayfomapersmaenpmcesode
reincorporacion o reintegracion, se soporta de acuerdo con |o previsto en el inciso 1 del subnumeral 2 y/o el
inciso 1 del subnumeral & del numeral 46 del Documento Base, para lo cual adjunto los documentos

cormrespondientes,

[Para la acreditacién de desempate establecida en el literal (c) del subnumeral 7 del numeral 4.6 del Documento

Tipo incluir la siguiente redaccion’]

Adicionalments, los abajo firmantes certificamos gue ni la madre cabeza de familfa o Ia persona en procaso de
i ién o reintegracion, ni la persana juridica, ni sus accionistas, socios o representantes legales son

emplsédus. socios o accionistas de los miembros del Proponente Plural,

En constancia, se firma en . alos dias del mes de del20__.

[Nombre y firma del representanta legal de la persona juridica o revisor fiscal]
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REPUBLICA DE COLOMBIA A s D
[t b e Al

REPUBLICA DE COLOMBIA 5 e s P ]
DEPARTAMENTO DEL META
DE MESETAS
NIT B92099317-1 TR R

DESPACHO DEL ALCALDE
FORMATO 17G - PAGOS REALIZADOS A MIPYMES, COOPERATIVAS O ASOCIACIONES MUTUALES

Seflores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]

REFERENCIA: Proceso de Contratacion [Inclulr ndmero del Proceso de Contratacién]

Objeto:

[Incluir cuando el Proceso de Contratacitn sea esiructurado por lotes o grupos] Lota: [indicar el lote o lotes a
los cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

[incluir el nombre del Proponente persona natural y contador piblico, o el representante legal y revisor fiscal
para las empresas obligadas por ley, o del representante legal y contador plblico, segin comesponda]
identificados con [Incluir el nimero de identificacisn], en nuestra condicion de [indicar si actia como persona
natural (nombre propio), representants legal o revisor fiscal] de [Incluir la razén social de la persona juridica (si
aplica)], [identificada con el NIT (si aplica) |, declaramos bajo la gravedad del juramento, que de
acuerdo con nuestros estados financieros o informacién contable con corte al 31 de diciembre del afo anterior,
por lo menos el veinticinco por ciento (25 %) del total de pagos fueron realizados a Mi €Ot vas o

asociaciones mutuales por concepto de proveeduria de! oferente, realizados durante el afio anterior.

En cor ia, se firma en . alos dias del mes de del 20_.

[Endajmmmmﬁnpmmpemnamualmmpmmm. inciuir las firmas de la siguienie
manara;

[Nombre y firma del Proponents o integrante p natural y contador publico}

[En el evento que sea un Proponente persona juridica quien presenle la oferta, incluir las firmas de la
siguiente manera;]

[Mombre y firma del representanta legal y revisor fiscal para las empresas obligadas por ley o del
representante legal y contador pablico, segln correspondal
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DEPARTAMENTO DEL META
MUNICIPIO DE MESETAS

REPUBLICA DE COLOMBIA RIS
NIT 8920993171 ETEE RN AR

DESPACHO DEL ALCALDE

FORMATO 17H — ACREDITACION MIPYME
Seflores
[NOMBRE DE LA ENTIDAD]
[Ciudad]
REFERENCUA. Procaso de Contratacién [Incluir nimero del Procesa de Contratacion]

[hdtﬂrmanﬂueipmmmdacwmdnmeswmmﬁbporbwsugmmsﬂm [Indicar e lote o lotes a
los cuales se presenta oferta.]

Estimados sefiores:

[Incluir el nombre o integrante persona natural y publico o del rep tante legal de 2 persona juridica
ydmﬂsuﬂscdmbamoﬂiuﬂdaswlayodﬂmpmmmymmu sagln
nupmda,] ndenhﬁcadoscun[lncmelmndaldmﬁﬁmnbn] actuandommprasentadbnﬁe[lndk:af

del Proponente, o te de Prop Plural] dk bajo la graved
[{ndmrsiesmmaaswedadlsaamnh‘aclamgmm [Indmraiasnﬂau pequeﬂaymecllana
emprasa de acuerdo con los criterias definidos por las iegales

Adicionalmente, los abajo firmantes certificamos que ni la Mipyme, cooperaﬂva o asociacion mutual ni sus
accionistas, socios o representantes legales son empleados, socios o accionistas de los miembros del
Proponents Plural.

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

[En el evento que sea un Proponente persena natural quien presente la oferta, incluir 1as firmas de la siguiente
manera;]

[Nombre y firma del Prop te o i e p natural y contador piblico]

[En el evento que sea un Proponente persona juridica quien presente la oferta, inclulr las firmas de la
sigulents manera:]

[Mombre y firma def rep legal y revisor fiscal para las empresas obligadas por ley o del
representante legal y contador piblico, segin comesponda]

Carera 17 Nro. 4-71-78, Bario el Centro
Teléfono: 3124077887 - Codigo Postal: 505001
Web; www messtas-mela qov.co ; Email: contratacion@mesetas-meta.qgov.oo

Pagina 39 de 39



