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ANEXO 1 

CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA PROPUESTA 

 
Lugar, dd/mm/aa   

 
Señores 
INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES  
REGIONAL NORTE 
Carrera 23 No 53 D 56 
Barranquilla 
 
Referencia: Invitación Pública 016-DRNT-2018 
 
Cordial Saludo: 
 
El suscrito ____, obrando en su calidad de Representante Legal de _____, debidamente 
autorizado por la junta de socios  (si es el caso), somete a consideración del INSTITUTO 
NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES REGIONAL NORTE, la 
siguiente oferta con la finalidad de presentar la “RECARGA DE EXTINTORES 
PORTÁTILES CONTRA INCENDIO  DE LA  REGIONAL NORTE DEL INSTITUTO 
NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES..”, de conformidad con los 
requisitos y reglas de la invitación pública y con nuestra propuesta, por lo que dejo 
constancia de lo siguiente: 
 

 Que en caso de salir favorecido suscribiré el contrato bajo mi exclusiva responsabilidad. 

 Que he leído los términos de la citada invitación pública y sus anexos, aceptando los 
requisitos y condiciones en ellas contenidas. 

 Que he revisado detenidamente la oferta y que no encontré ningún error. 

 Que renuncio a cualquier reclamación por desconocimiento de las condiciones o errónea 
interpretación de los documentos de la citada invitación pública. 

 Que en la eventualidad de que esta oferta fuese aceptada y esa entidad me adjudique total  
o parcialmente la contratación, me comprometo aceptar el contrato correspondiente y 
efectuar los trámites de legalización  a cargo del contratista, dentro del término señalado 
para el efecto. 

 Que el original de la oferta contiene_____ folios numerados del 01 al ______ inclusive. 

 Que acepto y me someto a las disposiciones legales colombianas sobre esta materia y 
que, por lo tanto, la oferta y el contrato que llegase a celebrarse  no podrá estar sujeto ni 
condicionado a leyes diferentes. 

 Que ninguna entidad o persona diferente al suscrito tiene interés en esta propuesta ni en el 
contrato probable que de ella se derive. 

 Declaro bajo la gravedad de juramento, que no existe una causal de inhabilidad y/o 
incompatibilidad y/o prohibición, de las señaladas en la Constitución Política,  en la Ley, 

http://www.medicinalegal.gov.co/


 
INSTITUTO NACIONAL DE MEDICINA LEGAL Y CIENCIAS FORENSES 

Dirección Regional Norte 

 
 

2 Invitación Pública 016-DRNT-2018     
Servicio forense para una Colombia diversa y en paz 

Dirección Carrera 23 No. 53D-56, Correo electrónico drntadministrativa@medicinalegal.gov.co 
Teléfonos      3850417 extensiones   2501- 2506- 2509- 2512-2519 

www.medicinalegal.gov.co 

especialmente en el artículo 8 de la Ley 80 de 1993 y demás normas concordantes que 
impidan mi participación en el presente proceso de selección y en la celebración y 
ejecución del futuro contrato. 

 Certifico estar a paz y salvo en el pago de las obligaciones con los sistemas de salud, 
pensiones, riesgos profesionales, aporte a Cajas de Compensación Familiar, Instituto 
Colombiano de Bienestar Familiar (ICBF) y Servicio Nacional de Aprendizaje (SENA). 
 
Atentamente, 
 
NOMBRE O RAZÓN SOCIAL DEL PROPONENTE  ______________ 
NIT.:  
NOMBRE DEL REPRESENTANTE LEGAL 
FIRMA 
C.C No.                             Expedida en  
Dirección, Teléfono y Fax 
Correo Electrónico 
Nota, El proponente deberá indicar el nombre, dirección comercial, número telefónico, fax 
y/o correo electrónico donde recibirá cualquier información relacionada con el presente 
proceso de selección 
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