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FORMATO No. 1
CARTA DE PRESENTACION DE LA PROPUESTA

Ciudad y fecha

Sefiores

FIDUCIARIA CENTRAL S.A.
Ciudad

ASUNTO: INVITACION No.

Respetados Sefiores:

EL (los) suscrito (s) de conformidad con las condiciones que se
estipulan en los documentos del proceso de INVITACION No.
presento (amos) propuesta para la XxXXXxxxxxxx, y en caso de que sea aceptada nos
comprometemos a firmar el contrato correspondiente dentro de los tres (3) dias habiles
siguientes a la fecha de notificacion de la resolucion de adjudicacion.

1. Declaramos asi mismo bajo la gravedad del juramento: Que esta propuesta y el
contrato que llegare a celebrarse solo compromete a los firmantes de esta carta y a
quienes lo representen.

2. Que ninguna entidad o persona distinta de los firmantes tiene interés comercial en
esta propuesta ni en el contrato probable que de ella se derive.

3. Que conocemos en su totalidad los pliegos de condiciones de Invitacion No.

y demds documentos de la convocatoria y aceptamos los
requisitos en ellos contenidos.

4. Que hemos recibido los documentos que integran los Pliegos de Condiciones vy
aceptamos su contenido.

5. Que en el evento de salir favorecidos con la adjudicacion, suscribiremos el respectivo
contrato dentro del término establecido en la cronologia del proceso de seleccion.

6. Que haremos los tramites necesarios para la legalizacion del contrato dentro del
término establecido en la cronologia del proceso de seleccion.

7. Que nos comprometemos a cumplir totalmente el objeto del contrato en los plazos
estipulados en el Pliego de Condiciones.

8. Que no me/nos hallo/hallamos incurso/s en causal alguna de inhabilidad o
incompatibilidad o conflicto de intereses, establecidos en la Constitucion Politica, La ley
80 de 1993, la ley 1150 de 2007, el Decreto 1082 de 2015 y demas disposiciones
legales vigentes.

9. Que nos comprometemos a cumplir totalmente los servicios en los plazos estipulados
en los términos de la presente invitacion.

10. Que responderé (mos) por la calidad del objeto contratado, sin perjuicio de la
constitucion de la garantia.
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11. Que el proponente o los socios de la persona juridica, o cada uno de los integrantes
del consorcio o unién temporal, no se encuentra reportado en el boletin de
responsables fiscales de la Contraloria General de la Republica (Resolucion Organica
No. 05149 de 2000).

12. Que no he (mos) sido sancionado (s) mediante acto administrativo ejecutoriado por
ninguna entidad oficial dentro de los Ultimos dos (2) afios anteriores a la fecha de
cierre del presente Proceso de Seleccién. (DILIGENCIAR SOLO CUANDO EL
PROPONENTE NO HA SIDO SANCIONADO).

13. Que he (mos) sido sancionados por
(indicar el nombre de la(s) entidad(es) sancionadoras). (DILIGENCIAR SOLO CUANDO
EL PROPONENTE HA SIDO SANCIONADO)

14. Que la propuesta tiene una validez de TRES MESES (03) contados a partir de la fecha
de cierre del proceso de seleccion.

15. Que con la presentacion de esta Oferta me (nos) comprometo(s) a ofrecer y cumplir
las condiciones técnicas minimas excluyentes establecidas en los pliegos de
condiciones, sus anexos y formatos.

16. Que en cumplimiento de lo dispuesto en el articulo 3 de la ley 1150 de 2007 en
concordancia con la ley 527 de 1999 y 962 de 2005, acepto que las notificaciones,
requerimientos, comunicaciones, avisos, citaciones, y demas actuaciones a que haya
lugar en razén o con ocasidon del presente proceso sea realizado a través del Correo
Electrdnico

17. De acuerdo con el Pliego de Condiciones el objeto ofrecido es (llenar una sola casilla):

ORIGEN

Servicios nacionales

Servicios extranjeros

Servicios mixtos 50% nacional y 50% extranjero
Mixtos con mas del 50% nacional

Mixtos con menos del 50% nacional

18. Que manifiesto que el Proponente estd a paz y salvo con sus obligaciones laborales
frente al sistema de seguridad social integral y demas aportes relacionados con las
obligaciones laborales.

19. Adjunto la garantia de seriedad de la Oferta la cual cumple con lo establecido en los
Documentos del Proceso.

20. Recibiré notificaciones en la siguiente direccion en:

Persona de contacto

Direccion

Teléfono

e-mail
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Atentamente,

Razdn Social

Nit Régimen tributario al cual pertenece
Nombre

C.C. N° de

Direccién

FAX

Ciudad

FIRMA Y SELLO (%)

(*) NOTA: Este compromiso debera ser presentado y firmado por el proponente con la
oferta respectiva. Si es persona juridica, por quien conforme a la ley esté facultado. Si es
consorcio o unién temporal por quien haya sido designado representante en el documento
de constitucion; Si es persona natural, por ella misma; Si actia en calidad de apoderado,
debe estar debidamente facultado por quien tenga la legitimacion para hacerlo, caso en el
cual debe anexar el poder correspondiente.
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FORMATO No. 2
COMPROMISO ANTICORRUPCION
Lugar y fecha

Senores
FIDUCIARIA CENTRAL S.A.

Proceso de Contratacion INVITACION No.
[Nombre del representante legal o de la persona natural Proponente], identificado como
aparece al pie de mi firma, [obrando en mi propio nombre o en mi calidad de
representante legal de] [nombre del Proponente], manifiesto que:

1. Apoyamos la accién del Estado colombiano y de la FIDUCIARIA CENTRAL S.A. para
fortalecer la transparencia y la rendicién de cuentas de la administracion publica.

2. No estamos en causal de inhabilidad alguna para celebrar el contrato objeto del Proceso
de Contratacién.

3. Nos comprometemos a no ofrecer y no dar dadivas, sobornos o cualquier forma de
halago, retribuciones o prebenda a servidores publicos o asesores de la Entidad
Contratante, directamente o a través de sus empleados, contratistas o tercero.

4. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos, o realizar actos o conductas que tengan
por objeto o efecto la colusidn en el Proceso de Contratacion.

5. Nos comprometemos a revelar la informacion que sobre el Proceso de Contratacién
[Insertar informacion] nos soliciten los organismos de control de la Republica de Colombia.
6. Nos comprometemos a comunicar a nuestros empleados y asesores el contenido del
presente Compromiso Anticorrupcion, explicar su importancia y las consecuencias de su
incumplimiento por nuestra parte, y la de nuestros empleados o asesores.

7. Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente compromiso
anticorrupcién.

En constancia de lo anterior firmo este documento a los [Insertar informacién] dias del
mes de xx del afio xxx

[Firma representante legal del Proponente o del Proponente persona natural]
Nombre:

Cargo:

Documento de Identidad:
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FORMATO No. 3A
MODELO INTEGRACION CONSORCIO

Por medio del presente escrito hacemos constar que hemos integrado el Consorcio
para participar en la INVITACION No.
, que tiene por objeto: XXXXXXXXXXXXXX

Integrantes del Consorcio:
1. Nombre:
C.C. o NIT:
2. Nombre:
C.C. o NIT:

Aportes: Porcentaje (%) con el que participa cada integrante:

Duracién: por el plazo del contrato y un (1) afio mas.

Compromisos: Al conformar el consorcio para participar en el presente proceso de
selecciodn, sus integrantes se comprometen a:

1. Participar en la presentacion conjunta de la propuesta, asi como a suscribir el contrato.

2. Responder en forma solidaria e ilimitada por el cumplimiento total de la propuesta y de
las obligaciones que se originen del contrato suscrito con la FIDUCIARIA CENTRALS.A.

3. Responder en forma solidaria e ilimitada por todas las actuaciones, hechos y omisiones
que se presenten en desarrollo de la propuesta y del contrato.

4. No ceder su participacion en el Consorcio a otro integrante del mismo.

5. No ceder su participacién en el Consorcio a terceros sin la autorizacion previa de LA
ENTIDAD

6. No revocar el consorcio durante el tiempo de duracién del contrato y un afio mas o
hasta su liquidacién.

7. En caso de ser adjudicatario, constituir un RUT unificado en nombre del Consorcio
dentro de los tres (3) dias siguientes a la Adjudicacion del presente proceso de
seleccion.

8. Manifestamos que el presente documento de conformacidn no contiene adiciones o
modificaciones que varien los términos y condiciones que en el mismo se expresan.
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9. Manifestamos que ninguno de los integrantes del Consorcio se encuentra inhabilitado o
incapacitados para la ejecucion de contratos con entidades estatales.

10. Manifestamos que en el evento de que sobrevenga una causa que justifique Ila
solicitud de cesion del contrato, tramitaremos ante la FIDUCIARIA CENTRAL S.A. la
autorizacion correspondiente.

Organizacion interna del Consorcio: Para la organizacidon del Consorcio, hemos designado

como representante a , quien tendra las siguientes facultades:

1.

2.

3.

Para constancia se firma el presente documento en , a los
( ) dias del mes de de

Nombres y firmas:

NOTA: Los proponentes podran adicionar el contenido de este anexo, siempre que el
mismo contenga la informacién minima exigida en él.
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FORMATO No. 3B
MODELO INTEGRACION UNION TEMPORAL

Por medio del presente escrito hacemos constar que hemos integrado Temporal
, Ppara participar en la INVITACION No.
, que tiene por objeto: XXXXXXXXXXXXXX

Integrantes de la Unién Temporal:

1. Nombre:
C.C. o NIT:
2. Nombre:
C.C. o NIT:

Participacion: En relacién con la PARTICIPACION en la presentacion de la Oferta y en la
ejecucion y cumplimiento del contrato, si esta Unidon Temporal resulta asignataria del
Proceso de Contratacién, las partes concurriremos con las siguientes actividades vy
porcentajes de participacion:

INTEGRANTE DESCRIPCION DETALLADA LAS ACTIVIDADESA | % DE
EJECUTAR (*) PARTICIPACION

(*) Discriminar actividades por ejecutar tanto en la presentacion de la oferta como en la
ejecucion del contrato, para cada uno de los integrantes de la unién Temporal

Duracion: Por el plazo del contrato y un (1) afo mas.

Compromisos: Al conformar la union temporal para participar en el presente proceso de
seleccion, sus integrantes se comprometen a:

1. Participar en la presentacion conjunta de la propuesta, asi como a suscribir el contrato.

2. Responder en forma solidaria e ilimitada por el cumplimiento total de la propuesta y de
las obligaciones que se originen del contrato suscrito con la FIDUCIARIA CENTRAL S.A.

3. Responder ante las sanciones por incumplimiento de las obligaciones derivadas de la
propuesta y del contrato de acuerdo con la participacion en la ejecucién de cada uno
de los miembros de la Unién Temporal.

4. No ceder su participacion en la Unidon Temporal a otro integrante de la misma.
8
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5. No ceder su participacién en la Unién Temporal a terceros sin la autorizacion previa de
la FIDUCIARIA CENTRAL S.A.

6. No revocar la Unién Temporal durante el tiempo de duracién del contrato y un afio
mas o hasta la liquidacion del contrato.

7. En caso de ser adjudicatario, constituir un RUT unificado en nombre de la Unidn
Temporal dentro de los tres (3) dias siguientes a la Adjudicacién del presente proceso.

8. Manifestamos que el presente documento de conformacién no contiene adiciones o
modificaciones que varien los términos y condiciones que en el mismo se expresan.

9. Manifestamos que ninguno de los integrantes de la Unidon Temporal se encuentra
inhabilitado o incapacitados para la ejecucidon de contratos con entidades estatales.

10. Manifestamos que en el evento de que sobrevenga una causa que justifique Ila
solicitud de cesidon del contrato, tramitaremos ante la FIDUCIARIA CENTRAL S.A. la
autoridad correspondiente.

Organizacion interna de la Unién Temporal: Para la organizacion de la Unién Temporal
hemos designado como Representante Legal a ,
quien tendra las siguientes facultades:

1.

2.

3.

Para constancia se firma el presente documento en , a los
dias del mes de de

Nombres y firmas:

NOTA: Los proponentes podran adicionar el contenido de este anexo, siempre que el
mismo contenga la informacidon minima exigida en él.
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Formato No 4.
DECLARACION DE ACTIVIDADES LEGALES

Ciudad y fecha
Sefiores

FIDUCIARIA CENTRAL S.A.
Ciudad

ASUNTO: INVITACION No.

Respetado Doctor:

Yo (Nosotros) de conformidad con las condiciones que se estipulan
en los documentos del proceso de XXXXXXOOXXXXXXXXXX, manifiesto (mos) bajo la
gravedad de juramento que ni yo, ni la sociedad que represento, tenemos, ni hemos
tenido participacion, vinculacion o relaciones juridicas ni comerciales, con empresas
captadora ilegales de dinero, con actividades relacionadas con el narcotrafico, guerrilla y
paramilitarismo, ni con cualquier otro tipo de actividad ilicita.

Atentamente,

Razdn Social

Nit Régimen tributario al cual pertenece
Nombre

C.C. N° de

Direccion

FAX

Ciudad

FIRMA y SELLO (*)

10
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FORMATO N° 5

CERTIFICACION DE APORTES AL SISTEMA DE SEGURIDAD

SOCIAL Y PARAFISCALES [PERSONA JURIDICA]

Articulo 50 de la Ley 789 de 2002

(Use la opcion que corresponda, segin certifique el Representante Legal o el
Revisor Fiscal)

Yo, , identificado con , en mi condiciéon de
Representante Legal de (Razdn social de la compaiiia) identificada con Nit ,
debidamente inscrito en la Cdmara de Comercio de certifico el pago de los

aportes realizados por la compafia durante los Ultimos seis (06) meses calendario
legalmente exigibles a la fecha de presentacion de nuestra propuesta para el presente
proceso de seleccidn, por los conceptos de salud, pensiones, riesgos profesionales, cajas
de compensacién familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar (ICBF) y Servicio
Nacional de Aprendizaje (SENA).
Lo anterior en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de la Ley 789 de 2002.
Yo, , identificado con , 'Y con Tarjeta Profesional No.
de la Junta Central de Contadores de Colombia, en mi condicion de Revisor
Fiscal de (Razdn social de la compaiia) identificado con Nit , debidamente
inscrito en la Cdmara de Comercio de , luego de examinar de acuerdo con las
normas de auditoria generalmente aceptadas en Colombia, los estados financieros de la
compafiia, certifico el pago de los aportes realizados por la compafia durante los Ultimos
seis (6) meses calendario legalmente exigibles a la fecha de presentacion de la propuesta
para el presente proceso de seleccion, por los conceptos de salud, pensiones, riesgos
profesionales, cajas de compensacion familiar, Instituto Colombiano de Bienestar familiar
(ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA)
Estos pagos, corresponden a los montos contabilizados y pagados por la compaiia
durante dichos 6 meses. Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el Articulo 50 de
la Ley 789 de 2002.

Nota: Para relacionar el pago de los aportes correspondientes a los Sistemas de Seguridad
Social, se deberan tener en cuenta los plazos previstos en el Decreto 1406 de 1999
Articulos 19 a 24 y Decreto 2236 de 1999. Asi mismo, en el caso correspondiente a los
aportes parafiscales: CAJAS DE COMPENSACION FAMILIAR, ICBF y SENA, se debera tener
en cuenta el plazo dispuesto para tal efecto en el Decreto 1464 de 2005.

EN CASO DE PRESENTAR ACUERDO DE PAGO CON ALGUNA DE LAS ENTIDADES ANTERIORMENTE
MENCIONADAS, SE DEBERA PRECISAR EL VALOR Y EL PLAZO PREVISTO PARA EL ACUERDO DE
PAGO, CON INDICACION DEL CUMPLIMIENTO DE ESTA OBLIGACION.

Dada en ,alos ( ) del mes de de
FIRMA

11
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FORMATO N° 5 A ] ]
MODELO DE CERTIFICACION DE EXONERACION DE APORTES
PERSONA JURIDICA

Nombre del CONTADOR PUBLICO OREVISOR FISCAL?segun sea el caso
identificado con cédula de ciudadania No. , 'Y con Tarjeta Profesional No.
de la Junta Central de Contadores, en mi condicion de (contador Publico o
Revisor Fiscal) de (nombre de la persona juridica) identificada con NIT.
representada legalmente por (nombre del REPRESENTANTE LEGAL3),
identificado con cédula de ciudadania No.

CERTIFICO

Que (nombre o razdn social) (“se encuentra” o “no se encuentra”) exonerada de la
cotizacidon a salud y pago de los aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional de
Aprendizaje (SENA) y el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF), conforme a lo
dispuesto en el Articulo 65° de la Ley 1819 de 29 de Diciembre del 2016 - Articulo 114-1
del Estatuto Tributario.

Dada en (nombre de la ciudad), a los ( ) dias del mes de del 2017.

FIRMA

NOMBRE DEL CONTADOR PUBLICO O REVISOR FISCAL

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

FIRMA

NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

2Anexar fotocopia de la Tarjeta Profesional y certificado de antecedentes disciplinarios vigente de la junta de contadores del
Contador o el Revisor Fiscal, segun el caso)
3Anexa Fotocopia de la Cédula de Ciudadania
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FORMATO N° 5B

MODELO DE CERTIFICACION DE EXONERACION DE APORTES
PERSONA NATURAL

(Nombre del CONTADOR PUBLICO*), identificado con cédula de ciudadania No.
, Y con Tarjeta Profesional No. de la Junta Central de
Contadores, en mi condicion de contador Publico

CERTIFICO

Que (nombre de la persona natural®), identificado con cédula de ciudadania No.

, ("se encuentra” o “no se encuentra”)exonerado de la cotizacién a salud y
pago de los aportes parafiscales a favor del Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA) vy el
Instituto Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF), conforme a lo dispuesto en el Articulo
65° de la Ley 1819 de 29 de Diciembre del 2016 - Articulo 114-1 del Estatuto Tributario.

Dada en (nombre de la ciudad), a los ( ) dias del mes de del 2018.

FIRMA

NOMBRE DEL CONTADOR PUBLICO

DOCUMENTO DE IDENTIDAD

FIRMA

NOMBRE DE LA PERSONA NATURAL
DOCUMENTO DE IDENTIDAD

FORMATO No 6

“Anexar fotocopia de la Tarjeta Profesional y certificado de antecedentes disciplinarios vigente de la junta de contadores del
Contador
SAnexa Fotocopia de la Cédula de Ciudadania
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Empresa

DECLARACION SOBRE MULTAS Y SANCIONES

Ciudad y fecha Sefores Yo, identificado con
cédula de ciudadania numero___expedida en , en mi condicién
de

, Segun consta en el certificado de existencia y representacion legal
expedido por la Camara de Comercio de____, bajo la gravedad de juramento
certifico que en los ultimos dos (2) afios a la fecha, SI NO he sido objeto de multas
y/o sanciones por incumplimiento de mis obligaciones contractuales frente a
entidades (En caso de multas y /o sanciones, debera relacionar en relacion con
cada una de ellas, el monto de la multa o de la sancién, la fecha en que se impuso
y el nombre de la entidad que la impuso).

Atentamente,

FIRMA NOMBRE DEL
REPRESENTANTE LEGAL: NOMBRE O
RAZON SOCIAL:

NIT: DOCUMENTO DE

IDENTIDAD: CIUDAD:

QIRECCI
ON:

TELEFON
O:
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