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ANEXOS 
ANEXO1 

CARTA DE PRESENTACION 
 

San Juan de Pasto, xxx de xxxx de 2017 
 
Señores:  
SOCIEDAD TERMINAL DE TRANSPORTES DE PASTO S.A.  
Pasto  
 
REFERENCIA: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA  DE MENOR CUANTIA No 02 DE 2017 
“REHABILITACION Y RECUPERACION DE LAS ZONAS OPERATIVAS PARA DESCENSO DE 
PASAJEROS DE VEHICULOS DE SERVICIO PUBLICO (TAXIS), DESCENSO DE PASAJEROS DE 
TRANSPORTE INTERMUNICIPAL Y NACIONAL, PLATAFORMA DE ABORDAJE DE TAXIS Y BUSES, 
ZONA DE RODAMIENTO Y SALIDA VEHICULAR DEL TERMINAL DE TRANSPORTE DE PASTO” 

 
Por la presente manifestamos que hemos examinado el documento de Pliegos de Condiciones 
incluyendo todas y cada una de sus secciones, que estamos de acuerdo y en consecuencia 
cumplimos y aceptamos todas y cada una de las disposiciones en él contenidas para la 
convocatoria del proyecto de la referencia, así como las establecidas por la Ley.  
 
Los abajo firmantes ofrecemos proveer los servicios para Adelantar las obras relacionadas con  la 

“REHABILITACION Y RECUPERACION DE LAS ZONAS OPERATIVAS PARA DESCENSO DE 
PASAJEROS DE VEHICULOS DE SERVICIO PUBLICO (TAXIS), DESCENSO DE PASAJEROS DE 
TRANSPORTE INTERMUNICIPAL Y NACIONAL, PLATAFORMA DE ABORDAJE DE TAXIS Y BUSES, 
ZONA DE RODAMIENTO Y SALIDA VEHICULAR DEL TERMINAL DE TRANSPORTE DE PASTO” de 

conformidad con los Pliegos de Condiciones del Proceso de La SELECCIÓN ABREVIADA DE 
MENOR CUANTIA No.002 de 2017. Presentamos a continuación nuestra propuesta, que 
comprende todos los documentos solicitados. 

 
Que nos comprometemos, independientemente de la forma de contratación, a ejecutar el contrato 
asignado en un plazo de (xx) MESES, contados a partir de la fecha de la orden de iniciación del 
mismo.  
 
Si las negociaciones se llevan a cabo durante el período de validez de la propuesta, nos 
comprometemos a negociar sobre la base del personal propuesto. Esta propuesta es de carácter 
obligatorio para nosotros y está sujeta a las modificaciones que resulten de las negociaciones del 
contrato. 
 
Entendemos que ustedes no están obligados a aceptar ninguna de las propuestas que reciban y 
que un posible contrato podría resultar únicamente después de finalizadas las negociaciones 
basadas en los componentes técnicos. 
 
Además dejamos constancia de que no existen causales de inhabilidad o incompatibilidad que nos 
impida participar en la presente convocatoria cerrada y suscribir el contrato respectivo; que esta 
propuesta y el contrato que llegare a celebrarse sólo comprometen a los firmantes de esta carta; 
que ninguna entidad o persona distinta a los firmantes tiene interés comercial en esta propuesta ni 
en el contrato probable que de ella se derive.  
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Declaramos conocer todo lo concerniente a la naturaleza del trabajo que estamos cotizando, así 
como el sitio del mismo; las condiciones generales y locales; las relacionadas con el transporte, el 
acceso, el clima, la disposición de bienes y almacenamiento de materiales, la disponibilidad de 
mano de obra, de agua, energía, vías de comunicación, la situación de orden público, calidad, 
cantidad de los materiales que debe emplearse, las características del equipo, herramientas y 
demás requeridos para la ejecución del trabajo y en general, todos los demás aspectos sobre los 
cuales obtuvimos información y que en alguna forma afecten el trabajo o su costo.  
 
Declaramos que NO nos releva de la responsabilidad de cerciorarnos de las condiciones reales 
para efectuar, cotizar y ejecutar a cabalidad el trabajo. Con lo anterior, renunciamos expresamente 
a cualquier reclamación futura por falta de información o información parcial en este aspecto, 
declaramos expresamente que con la presentación de esta oferta calculamos todos y cada uno de 
los costos para cumplir a cabalidad con la propuesta presentada.  
 
Que el costo total de la propuesta, expresado en pesos colombianos es el siguiente: 
 
INFORMACIÓN DEL PROPONENTE  
 
Nombre de la Firma: 
  
País – Ciudad: 
 
Dirección: 
  
Teléfono: 
 
Fax:  
 
E – mail: 
 
Nombre del Representante Legal: 
 
Teléfono: 
 
 Fax: 
 
 E – mail:  
 
Tipo de Sociedad y Fecha de Constitución: 
 
 Si la empresa tuvo otro nombre indíquelo:  
 
 
Atentamente, 
 
 
 
Firma del Proponente: [firma del proponente] 
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ANEXO No 2 

CONFORMACIÓN DEL CONSORCIO 
 

San Juan de Pasto, xxx de xxxx de 2017  
 
 
Los suscritos:(nombre del representante legal) y, (nombre del representante legal), debidamente 
autorizados para actuar en nombre y representación de (nombre o razón social del integrante) y 
(nombre o razón social del integrante) respectivamente, manifestamos por este documento que 
hemos convenido asociarnos en CONSORCIO, para participar en el Proceso de 
“REHABILITACION Y RECUPERACION DE LAS ZONAS OPERATIVAS PARA DESCENSO DE 
PASAJEROS DE VEHICULOS DE SERVICIO PUBLICO (TAXIS), DESCENSO DE PASAJEROS 
DE TRANSPORTE INTERMUNICIPAL Y NACIONAL, PLATAFORMA DE ABORDAJE DE TAXIS 
Y BUSES, ZONA DE RODAMIENTO Y SALIDA VEHICULAR DEL TERMINAL DE TRANSPORTE 
DE PASTO”IENTO Y SALIDA VEHICULAR DEL TERMINAL DE TRANSPORTE DE PASTO” y 
por lo tanto expresamos lo siguiente:  
 

El CONSORCIO ESTÁ INTEGRADO POR: 

NOMBRE PARTICIPACION % 

  

  

  

 
 

LA RESPONSABILIDAD DE LOS INTEGRANTES DEL CONSORCIO, ES SOLIDARIA E ILIMITADA.  
 
El Representante Legal del Consorcio es (indicar el nombre), identificado con cédula de ciudadanía 
No. de, quien está expresamente facultado para firmar, presentar la información, en caso de ser 
preseleccionados presentar la propuesta y tomar las decisiones con amplias y suficientes 
facultades. 
 

La duración del consorcio es por  
La sede del Consorcio es:  
Dirección:  
Teléfono:  
Fax:  
Correo electrónico:  
 
En constancia se firma en, a los ( ) días del mes de ( ) del año dos mil dieciséis  (2016).  
 
[Nombre y firma de cada uno de los integrantes] 
[Nombre y firma del representante legal del CONSORCIO] 
 
Nota: Anexar El Documento Consorcial y la Autorización de la Junta Directiva o Junta de Socios 
para presentar propuesta y suscribir contrato, en los casos en que la autoridad delegada al 
Representante Legal de la firma sea inferior al valor de la propuesta presentada. 
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ANEXO 3. 
CONFORMACIÓN DE LA UNIÓN TEMPORAL 

 
San juan de Pasto, xxxx de xxxxxxx de 2017  
 
Los suscritos: (nombre del representante legal) y, (nombre del representante legal), debidamente 
autorizados para actuar en nombre y representación de (nombre o razón social del integrante) y 
(nombre o razón social del integrante) respectivamente, manifestamos por este documento que 
hemos convenido asociarnos en UNIÓN TEMPORAL, para participar en el Proceso de 
“REHABILITACION Y RECUPERACION DE LAS ZONAS OPERATIVAS PARA DESCENSO DE 
PASAJEROS DE VEHICULOS DE SERVICIO PUBLICO (TAXIS), DESCENSO DE PASAJEROS 
DE TRANSPORTE INTERMUNICIPAL Y NACIONAL, PLATAFORMA DE ABORDAJE DE TAXIS 
Y BUSES, ZONA DE RODAMIENTO Y SALIDA VEHICULAR DEL TERMINAL DE TRANSPORTE 
DE PASTO”IENTO Y SALIDA VEHICULAR DEL TERMINAL DE TRANSPORTE DE PASTO” y 
por lo tanto expresamos lo siguiente:  
 

UNION TEMPORAL ESTÁ INTEGRADO POR: 

NOMBRE PARTICIPACION % ACTIVIDADES 

   

   

   

 
LA RESPONSABILIDAD DE LOS INTEGRANTES LA UNION TEMPORAL, ES SOLIDARIA E ILIMITADA.  
El representante legal de UNION TEMPORAL es (indicar el nombre), identificado con cédula de 
ciudadanía No. de, quien está expresamente facultado para firmar, presentar la información, en 
caso de ser preseleccionados presentar la propuesta para las obras determinadas y tomar las 
decisiones con amplias y suficientes facultades. 
La duración de la UNIÓN TEMPORAL es por  
La sede de la UNIÓN TEMPORAL es:  
Dirección:  
Teléfono:  
Fax:  
Correo electrónico:  
Ciudad:  
 
En constancia se firma en, a los ( ) días del mes de del año dos mil dieciséis (2016). 
 
[Nombre y firma de cada uno de los integrantes] 
[Nombre y firma del representante legal del UNION TEMPORAL] 
 
Notas: Cada integrante indicará claramente la actividad y responsabilidad y esta debe estar de acuerdo para el sector al 
cual se presenta.  
Cualquier error o deficiencia en el señalamiento de las actividades de los miembros de la Unión Temporal, hará que La 
SOCIEDAD TERMINAL DE TRANSPORTES DE PASTO S.A., tome la propuesta presentada por un Consorcio siempre y 
cuando no existan restricciones a los representantes legales y no se allegue autorización expresa del órgano competente.  
 
Anexar El Documento de Conformación de La Unión Temporal, la Autorización de la Junta Directiva o Junta de Socios para 
presentar propuesta y suscribir contrato, en los casos en que la autoridad delegada al Representante Legal de la firma sea 
inferior al valor de la propuesta presentada. 
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ANEXO No. 4 

CARTA DE MANIFESTACIÓN DE CONFORMACIÓN DE EQUIPO DE TRABAJO 
 

Señores:  
SOCIEDAD TERMINAL DE TRANSPORTES DE PASTO S.A.  
Pasto  
 
REFERENCIA: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA  DE MENOR CUANTIA No 02 DE 2017 
“REHABILITACION Y RECUPERACION DE LAS ZONAS OPERATIVAS PARA DESCENSO DE 
PASAJEROS DE VEHICULOS DE SERVICIO PUBLICO (TAXIS), DESCENSO DE PASAJEROS DE 
TRANSPORTE INTERMUNICIPAL Y NACIONAL, PLATAFORMA DE ABORDAJE DE TAXIS Y BUSES, 
ZONA DE RODAMIENTO Y SALIDA VEHICULAR DEL TERMINAL DE TRANSPORTE DE PASTO” 

 
 
 

Yo _______________________________ identificado (a) con C.C. Nº. ________ de _______, 
DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO, y con sujeción a las sanciones que para tal 
efecto establece el Código Penal en su artículo 442, que ofrezco el siguiente personal o equipo de 
trabajo mínimo. 
   

CARGO CANTIDAD EXPERIENCIA DEDICACIÓN 

Director de obra 1 

INGENIERO CIVIL 
EXPERIENCIA: 

GENERAL: 5 años 
ESPECIFICA: dos contratos de 

Construcciones de 
infraestructura 

50% 

Residente de obra 1 

INGENIERO CIVIL 
EXPERIENCIA GENERAL: 5 

años 
ESPECIFICA: dos contratos de 

construcciones de infraestructura 

100% 

 
Manifiesto que mantendré el personal profesional ofrecido durante el tiempo de ejecución de la 
obra y que en caso de variación de los mismos, se pondrá al frente, personal de las mismas o 
superiores calidades de ofrecidas y que el cambio se realizará en forma inmediata con el fin de no 
dejar la obra sin el personal aquí ofrecido, de conformidad con las condiciones establecidas en el 
pliego de condiciones y demás documentos que forman parte del proceso de selección. 
 
Igualmente garantizo la vinculación de todo el personal profesional y no profesional en las 
cantidades, perfiles y formación que se requiera para la ejecución del objeto del contrato, en el 
frente de trabajo, para el cumplimiento del objeto del contrato dentro del término de ejecución. 
 
 
Atentamente, 
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NOMBRE Y FIRMA (persona natural; representante legal de la sociedad; representante del 
consorcio o unión temporal o apoderado según el caso)  
C.C. No. ____________ expedida en ___________ 
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ANEXO 5 
EXPERIENCIA ESPECÍFICA DEL PROPONENTE 

 
PROPONENTE/MIEMBRO: ------------------------------------------------------------------------- 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
NOTA: LOS CONTRATOS RELACIONADOS QUE NO CONTENGAN TODA LA INFORMACIÓN 
NO SE TENDRAN EN CUENTA PARA EFECTOS DE LA CLASIFICACIÓN; EL VALOR TOTAL SE 
EXPRESARA EN S.M.M.L.V. DEL AÑO DE INICIACION DEL CONTRATO. LA INFORMACIÓN 
AQUÍ CONTENIDA DEBE ESTAR RESPALDADA POR COPIA DEL CONTRATO Y DE LAS 
CERTIFICACIONES EXPEDIDAS POR EL CONTRATANTE. 
 
Firma del Proponente: 
 
Nombre del proponente: 
 
Profesión del proponente: 
 
Numero de cedula: 
 
[Si la propuesta se presenta en asociación, unión temporal o consorcio, se deberá diligenciar un 
formato por cada uno de los miembros, ya sea persona natural y/o jurídica que integra asociación, 
Unión Temporal o Consorcio] 
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ANEXO No 6 
FORMATO PARA CALCULAR CAPACIDAD RESIDUAL DEL OFERENTE 

 
PROPONENTE/MIEMBRO: ------------------------------------------------------------------------ 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
PROPONENTE:  
 
FIRMA DEL PROPONENTE:  
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ANEXO 7 

PRESUPUESTO OFICIAL 
 
 

PRESUPUESTO DE OBRA 

      ITEM ACTIVIDADES Y ESPECIFICACIONES UNIDAD CANTIDAD VR. UNITARIO SUB-TOTALES 

  PRELIMINARES         

1,1 EXCAVACION A MANO M3 63,00 11.900,00 749.700,00  

1,2 DESALOJO M3 79,00 16.576,00 1.309.504,00  

1,3 TALA, EVACUACION TOTAL DE ESPECIE FORESTALES RANGO 
6-10 M DE ALTURA DAP 25 CM INCLUYE RETIRO DE RAIZ 

UND 22,00 242.100,00 5.326.200,00  

1,4 DESCAPOTE DE MATERIAL VEGETAL M2 17,00 6.950,00 118.150,00  

1,5 DEMOLICION DE CONCRETO E=20cms.  M2 115,00 16.955,00 1.949.825,00  

1,6 DEMOLICION DE CONCRETO E=15cms.  M2 200,00 13.216,00 2.643.200,00  

1,7 
DEMOLICION DE PLACA SOBRE BORDE JUNTO REJILLA ZONA 
DE BUSES  

ML 70,00 8.594,00 601.580,00  

1,8 DEMOLICION DE SARDINEL ML 11,00 7.630,00 83.930,00  

1,9 MANTENIMIENTO CAJAS DE SUMIDEROS ,90CMS X ,50CM UND 16,00 65.834,00 1.053.344,00  

1,1 LEVANTAMIENTO DE TAPAS PARTIDAS   UND 43,00 11.781,00 506.583,00  

1,11 MANTENIMIENTO ESCULTURAS EXISTENTES UND 5,00 697.750,00 3.488.750,00  

1,12 MANTENIMIENTO CUBIERTA PARADERO DE BUS GLB 1,00 391.250,00 391.250,00  

  SUB-TOTAL        $             18.222.016,00  

  PISOS         

2,1 BASE CON RECEBO GRANULAR m3 63,00 50.262,00 3.166.506,00  

2,2 PAVIMENTO RIGIDO 3500 PSI E=20 CMS m3 115,00 90.408,00 10.396.920,00  

2,3 ANDENES EN CONCRETO 3000 PSI m3 200,00 45.363,00 9.072.600,00  

2,4 SARDINEL EN CONCRETO 3000 PSI ml 18 40.847,00 735.246,00  

  SUB-TOTAL        $             23.371.272,00  

  JUNTAS         

3,1 LIMPIEZA DE JUNTAS DE CONCRETO INVADIDAS POR MALEZA ml 148,00 1.735,00 256.780,00  

3,2 SELLO DE JUNTAS PARA LOSA EXITENTE ml 94,00 14.566,00 1.369.204,00  

3,3 SELLO DE JUNTAS PARA ANDENES Y SARDINELES ml 148,00 2.485,00 367.780,00  

  SUB-TOTAL        $               1.993.764,00  

      
  VALOR COSTOS DIRECTOS  $         43.587.052,00  

ADMINISTRACION  %       20,00     $            8.717.410,00  

IMPREVISTOS %          3,00     $            1.307.612,00  

UTILIDAD %          5,00     $            2.179.353,00  

  TOTAL COSTOS  DE CONSTRUCCION      $   55.791.427,00  
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ANEXO 8 

MANIFESTACIÓN DEL OFERENTE SOBRE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES 

 
San Juan de Pasto, xxx de xxxx de 2017 

 
Señores:  
SOCIEDAD TERMINAL DE TRANSPORTES DE PASTO S.A.  
Pasto  
 
REFERENCIA: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA  DE MENOR CUANTIA No 02 DE 2017 
“REHABILITACION Y RECUPERACION DE LAS ZONAS OPERATIVAS PARA DESCENSO DE 
PASAJEROS DE VEHICULOS DE SERVICIO PUBLICO (TAXIS), DESCENSO DE PASAJEROS DE 
TRANSPORTE INTERMUNICIPAL Y NACIONAL, PLATAFORMA DE ABORDAJE DE TAXIS Y BUSES, 
ZONA DE RODAMIENTO Y SALIDA VEHICULAR DEL TERMINAL DE TRANSPORTE DE PASTO” 

 
 
Yo ________, actuando en calidad de _________ (Persona Natural Oferente, o El Representante 
Legal, o Apoderado), de _________, manifiesto bajo la gravedad del juramento de forma clara e 
inequívoca, que ni El Proponente, ni su Representante Legal, ni su apoderado, ni sus socios, nos 
encontramos incursos en las causales de inhabilidad e incompatibilidad previstas en la 
Constitución y en La Ley, en especial las contempladas en El Artículo 8 de La Ley 80 de 1993, en 
La Ley 1150 de 2007 y en La Ley 1474 del 12 de Julio de 2011 “Por la cual se dictan normas 
orientadas a fortalecer los mecanismos de prevención, investigación y sanción de actos de 
corrupción y la efectividad del control de la Gestión Pública” (Artículo 1. Inhabilidad Para Contratar 
De Quienes Incurran En Actos De Corrupción. Artículo 2. Inhabilidad Para Contratar De Quienes 
Financien Campañas Políticas. Artículo 4. Inhabilidad Para Que Ex Empleados Públicos Contraten 
Con El Estado y Artículo 90. Inhabilidad Por Incumplimiento Reiterado).  
 
La presente se expide a los _____ (__) días del mes de ______ del año dos mil dieciséis (2016).  
 
 
Atentamente,  
 
 
 
Firma del Proponente: [firma del proponente]  
Nombre del Proponente: [nombre completo]  
Profesión del Proponente: [profesión] 
Número de Matrícula Profesional: [número matricula] 
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ANEXO 9 
CERTIFICACIÓN DE PAGO DE APORTES PARAFISCALES 

 
San Juan de Pasto, xxx de xxxx de 2017  

 
 
Señores:  
TERMINAL DE TRANSPORTES DE PASTO S.A.  
San Juan de Pasto.  
 
 
REFERENCIA: ““REHABILITACION Y RECUPERACION DE LAS ZONAS OPERATIVAS PARA 
DESCENSO DE PASAJEROS DE VEHICULOS DE SERVICIO PUBLICO (TAXIS), DESCENSO 
DE PASAJEROS DE TRANSPORTE INTERMUNICIPAL Y NACIONAL, PLATAFORMA DE 
ABORDAJE DE TAXIS Y BUSES, ZONA DE RODAMIENTO Y SALIDA VEHICULAR DEL 
TERMINAL DE TRANSPORTE DE PASTO” 

 
 
 
El suscrito (Revisor Fiscal o Representante Legal, según sea el caso), identificado con cédula de 
ciudadanía número __________ expedida en _______, certifica que la firma _______, identificada 
con N.I.T. _________, se encuentra a paz y salvo por concepto del pago de sus obligaciones con 
los sistemas de salud, riesgos profesionales, pensiones y aportes a las Cajas de Compensación 
Familiar de todo el personal que se encuentra laborando dentro de la misma y que así lo requiere, 
durante los últimos seis (6) meses. Lo anterior para cumplir lo establecido en el Artículo 50 de La 
Ley 789 de 2002 y La Ley 1150 de 2008.  
 
 
La presente se expide a los _____ (__) días del mes de ______ del año dos mil dieciséis (2016).  
 
 
 
Atentamente,  
 
 
______________________________  
[Nombre y firma según el caso]  
C.C. No.  
Firma del Proponente: [firma del proponente]  
Nombre del Proponente: [nombre completo]  
Profesión del Proponente: [profesión]  
Número de Matrícula Profesional: [número matricula] 
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ANEXO 10  
APOYO A INDUSTRIA NACIONAL 

 

San Juan de Pasto, xxx de xxxx de 2017 
 
Señores:  
SOCIEDAD TERMINAL DE TRANSPORTES DE PASTO S.A.  
Pasto  
 
 
REFERENCIA: PROCESO DE SELECCIÓN ABREVIADA  DE MENOR CUANTIA No 02 DE 2017 
“REHABILITACION Y RECUPERACION DE LAS ZONAS OPERATIVAS PARA DESCENSO DE 
PASAJEROS DE VEHICULOS DE SERVICIO PUBLICO (TAXIS), DESCENSO DE PASAJEROS DE 
TRANSPORTE INTERMUNICIPAL Y NACIONAL, PLATAFORMA DE ABORDAJE DE TAXIS Y BUSES, 
ZONA DE RODAMIENTO Y SALIDA VEHICULAR DEL TERMINAL DE TRANSPORTE DE PASTO” 

 
Yo, XXXXX,  identificado (a) con C.C. Nº. XXXX de _______, de acuerdo con lo señalado en el 
artículo 442 del código penal, DECLARO BAJO LA GRAVEDAD DE JURAMENTO, que me 
comprometo a ofertar servicios en aplicación de la Ley 816 de 2003, de la siguiente manera: 
 
APOYO A LA INDUSTRIA NACIONAL - PUNTAJE MÁXIMO A OBTENER: 100 PUNTOS  
 

SERVICIOS OFERTADOS OFERTA 

Oferta de servicios nacionales para la ejecución del contrato.   

Oferta de servicios extranjeros y la incorporación de bienes nacionales.   

 
Atentamente,  
 
 
 
______________________________  
[Nombre y firma según el caso]  
C.C. No.  
Firma del Proponente: [firma del proponente]  
 


