ANEXO No 15
EXPERIENCIA ADICIONAL DEL PROPONENTE

(OBJETO DE PUNTAJE)

Fecha de | Fecha de | Valor Contratista (singular o | Porcentaje de | Contratante Datos de contacto Objeto del Contrato Lugar de Ejecucion
inicio terminacion (Expresado en | plural) participacion (sector
SMLMV) como publico o
Consorcio o | privado)
Unién
Temporal
Como representante legal de , certifico que esta informacion es real y veridica, y que se hace

entrega de las certificaciones que soportan los contratos relacionados en el presente documento, de conformidad con las condiciones
establecidas en la Convocatoria.

Firma del Representante Legal

Nombre:

C.C.

Proponente:



