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PROFORMA Nº 1 

CARTA DE PRESENTACIÓN DE LA PROPUESTA 

 

[ ] (1) 

 

Señores  

Transcaribe S.A.  

Cartagena D.T y  C. 

 

Referencia: Carta de Presentación de Oferta en el Proceso de Convocatoria Pública No. TC-

CP-001-2025. 

 

 

El(los) suscrito(s) a saber: [ ] (2), mayor de edad, identificados como aparece al pie 

de mi(nuestra) firma, quien(es) obra(mos) en calidad de [representante legal / 

apoderado [general/especial]] (3) de [identificación del Proponente] (4), (en 

adelante [colectivamente] el “Proponente”), presento(amos), a nombre del 

Proponente, una Oferta seria, formal e irrevocable para participar en el PROCESO 

POR CONVOCATORIA DE TRANSCARIBE EN SU ROL DE OPERADOR No. CP-001-2025., 

adelantada por Transcaribe S.A. para seleccionar al proveedor y contratar la 

"COMPRAVENTA DE BUSES TIPO ARTICULADO DUAL, PADRÓN Y BUSETÓN CON 

TECNOLOGÍA DE CERO Y BAJAS EMISIONES PARA LA PORCIÓN DOS DE LA OPERACIÓN 

DEL SISTEMA DE TRANSPORTE MASIVO DE LA CIUDAD DE CARTAGENA DE INDIAS - 

TRANSCARIBE", en los términos previstos en el Análisis Preliminar que rige el proceso de 

contratación, en el respectivo contrato de suministro, y demás documentos del proceso, 

en las normas civiles y comerciales, en el Manual de Contratación de la entidad en su rol 

de operador del sistema, y las demás normas que conforman el régimen legal de la 

CONVOCATORIA PUBLICA DE OFERTAS. 

 

Nuestra oferta es la siguiente: 

 

➢ LA OFERTA ECONOMICA TOTAL CORRESPONDE A LA SUMA DE: 

 ____________                   (señalar en números y letras).  

 

Nota: La oferta económica desagregada se encuentra visible a folio _______ 

(identificar el número del folio), cuyo contenido corresponde a la PROFORMA No. 6. 

 

➢ LA OFERTA RESPECTO A LAS CONDICIONES DE CALIDAD SE ENCUENTRA VISIBLE A FOLIO ______ 

(identificar el número del folio), cuyo contenido corresponde a la PROFORMA No. 7.  

 

 

➢ LA OFERTA RESPECTO AL ORIGEN DE LOS BIENES Y/O SERVICIOS SE ENCUENTRA VISIBLE A FOLIO 

______ (identificar el número del folio), cuyo contenido corresponde a la PROFORMA No. X.  

 

➢ PUNTAJE ADICIONAL POR ACREDITACIÓN DE TRABAJADORES CON DISCAPACIDAD 

 

Número total de trabajadores 

de la planta de personal del 

proponente 

Número de 

trabajadores con 

discapacidad exigido, 

Ofrecimiento 

(señale con una “X” 

la opción ofrecida) 



 

 

Entre 1 y 30 1  
Entre 31 y 100 2  
Entre 101 y 150 3  
Entre 151 y 200 4  
Más de 200 5  

 

• Se adjunta la documentación soporte del anterior ofrecimiento. 

 

➢ CRITERIO ADICIONAL PARA EMPRENDIMIENTOS Y EMPRESAS DE MUJERES 

 

ASPECTO OFRECIMIENTO 

(señale con una 

“X” la opción 

ofrecida) 

Persona Jurídica en la que más del cincuenta por 

ciento (50%) de las acciones, partes de interés o 

cuotas de participación pertenecen a mujeres y los 

derechos de propiedad hayan pertenecido a estas 

durante al menos el último año anterior a la fecha de 

cierre del Proceso de Selección. 

 

Persona Jurídica con por lo menos el cincuenta por 

ciento (50%) de los empleos del nivel directivo, son 

ejercidos por mujeres y éstas han estado vinculadas 

laboralmente a la empresa durante al menos el 

último año anterior a la fecha de cierre del presente 

Proceso de Selección en el mismo cargo u otro del 

mismo nivel. 

 

Persona natural mujer que ha ejercido actividades 
comerciales a través de un establecimiento de 
comercio durante al menos el último año anterior a la 
fecha de cierre del presente proceso de selección. 

 

Asociaciones y cooperativas, en las que más del 

cincuenta por ciento (50%) de los asociados, son mujeres 

y la participación haya correspondido a estas 

durante al menos el último año anterior a la fecha 

de cierre del Proceso de Selección. 

 

 

En relación con la Propuesta que presento, manifiesto (amos) lo siguiente: 

 

1. Que en nuestra calidad de proponente(s) conocemos y aceptamos el contenido de 

todos los documentos del proceso, tuvimos la oportunidad de solicitar aclaraciones y 

modificaciones a los mismos, y recibí(mos) de TRANSCARIBE respuesta oportuna a cada 

una de las solicitudes. 

2. Que estoy autorizado para suscribir y presentar la oferta en nombre del proponente y 

estoy autorizado para suscribir el contrato si el proponente resulta adjudicatario del 

proceso de contratación de la referencia. 

3. Que la Propuesta es irrevocable e incondicional, y obliga insubordinadamente al 

Proponente que represento [y a todos los miembros del Proponente en los términos 

aplicables según la ley y el Pliego de Condiciones, para el caso de Proponentes Plurales], 



 

 

por un término no inferior a noventa (90) días calendario, contados a partir de la Fecha 

de Cierre de la Selección Abreviada de Menor Cuantía. 

4. Que declaro(amos) bajo la gravedad del juramento, sujeto a las sanciones 

establecidas en la legislación colombiana, que ni el Proponente, ni ninguno de sus 

integrantes se encuentran incursos en alguna de las causales de: i) inhabilidad y/o 

incompatibilidad determinadas por la Constitución Política, la ley o el Pliego de 

Condiciones, ii) ni se encuentran incursos directamente, ni su equipo de trabajo y/o sus 

directivos en conflicto de intereses. 

5. Que los datos del  Proponente y de quien(es) suscribe(n) la Propuesta son 

(5):  

( ) Opción 1 (proponente singular) 

Que el nombre del representante legal del Proponente, dirección, teléfono, fax y correo 

electrónico son los siguientes: 

 

Nombre: 

Dirección: 

Teléfono: 

Fax: 

e-mail: 

 

( ) Opción 2 (proponente plural consorcio o unión temporal) 

 

Que el nombre del [representante legal/apoderado] del Proponente, dirección, 

teléfono, fax y correo electrónico son los siguientes: 

 

Nombre: 

Direección: 

Teléfono: 

Correo: 

Fax: 

 

Que el Proponente está compuesto por las siguientes personas, cuyos datos 

de dirección, teléfono y fax son los siguientes: 

 

 

Nombre (6) Porcentaje 

de 

Participació

n (7) 

Dirección Teléfono, 

Fax y 

correo 

electrónic

o 

   Tel.: 

Fax: 
E mail: 

   Tel.: 

Fax: 
E mail: 



 

 

   Tel.: 

Fax: 
E mail: 

   Tel.: 

Fax: 
E mail: 

 

6. Que la Propuesta cumple con todos y cada uno de los requerimientos y condiciones 

establecidos en el Pliego de Condiciones y en la ley. 

7. Que los vehículos propuestos en la Oferta cumplen con la totalidad de los requisitos y 

especificaciones técnicas del Anexo 3 de la Convocatoria Pública. 

8. Que el Proponente acepta expresa y explícitamente que cualquier omisión, 

contradicción o declaración de la Propuesta debe interpretarse de la manera que 

resulte compatible con los términos y condiciones del presente proceso de selección. 

9. Que el Proponente ha realizado, a su entera satisfacción, todas las evaluaciones e 

inspecciones (físicas y de documentos) necesarias para presentar la Propuesta. 

10. Que acepto (aceptamos) y asumo (asumimos) por mi (nuestra) cuenta y riesgo que 

podemos no resultar Adjudicatarios, de acuerdo con el procedimiento establecido en el 

Pliego de Condiciones, así como todas las cargas, costos que de cualquiera de dichas 

circunstancias se derive.  

11. Salvo por la información relacionada a continuación, respecto de la cual se 

manifiesta la fuente legal que justifica su confidencialidad, el Proponente declara que, 

de acuerdo con la ley colombiana, la Propuesta no contiene ningún tipo de 

información confidencial y que Transcaribe está facultado para revelar dicha 

información a sus agentes, sus asesores, a los demás Proponentes o participantes en el 

proceso de contratación, y al público en general, sin reserva alguna y a partir de la hora 

en que venza el plazo para presentar Propuestas en la Fecha de Cierre. 

 

Información confidencial (8) Norma que 
la justifica 

(9) 

  

 

12. Que no existe ninguna falsedad, error u omisión en la Propuesta del Proponente. 

13. Que se anexa de manera completa e íntegra, en los términos previstos en el Anàlisis 

Preliminar, la documentación necesaria para evaluar la Propuesta. 

14. Que el proponente anexa la Garantía de Seriedad de la Propuesta exigida en el 

pliego de condiciones. 
15. Que el Proponente se obliga a suministrar, a solicitud de Transcaribe, cualquier 
información necesaria para la correcta evaluación de esta Propuesta, dentro del 
término que se conceda para ello.  
16. Que la presente Propuesta consta de ____ folios distribuidos en ____ fólderes. 

17. Que el Proponente, y cada uno de sus integrantes, de ser el caso, se encuentran a 

paz y salvo por concepto de obligaciones laborales y aportes parafiscales a sus 

empleados en Colombia a la Fecha de Apertura, lo cual se acredita con los 

documentos de soporte incluidos como anexo de la PROFORMA No. 3. (Artículo 50 de la 

Ley 789 de 2002). 

18. Que el Proponente, y cada uno de sus integrantes, de ser el caso, no se encuentra 

incurso en ninguna causal de disolución y/o liquidación; ni me encuentro adelantando 

un proceso de liquidación obligatoria o concordato; y que no se encuentra en proceso 



 

 

de reestructuración según lo previsto en la Ley 550 de 1999. 

19. Que en el evento de resultar favorecido(s) con la adjudicación, suscribiré el contrato 

en la fecha prevista para el efecto en el cronograma que rige el proceso de 

contratación, acepto(amos) cumplir el objeto de este proceso en los términos y dentro 

de las condiciones establecidas en el pliego de condiciones y los documentos que lo 

conforman, comprometiéndome(nos) a cumplir con nuestra propuesta y dentro de las 

especificaciones, condiciones y plazos exigidos y a suscribir a nombre y a completa 

satisfacción de TRANSCARIBE S.A., todas las garantías exigidas. 

20. Que recibiremos comunicaciones y/o notificaciones en el correo electrónico o 

en la(s) siguiente(s) dirección(es) (12): 

 

Nombre: 

Dirección: 

Teléfono: 

Fax: 

e-mail: 

Atentamente, 

[ ] (13) 

[Nombre del Representante Legal o Apoderado] (14) 

C.C. [ ] (15) 

 

A. Instrucciones para el diligenciamiento 

 

• Para diligenciar la Carta de Presentación de la Propuesta deberá incluirse la 

totalidad de la información que se solicita en cada uno de los llamados, 

espacios en blanco o cuadros incluidos en dicho FORMULARIO, los cuales están 

identificados con un número. 

• La información con que debe llenarse cada llamado, espacio en blanco o 

cuadro es la correspondiente a dicho número dentro de las instrucciones 

incluidas a continuación. 

• Nota Importante: De conformidad con el Pliego de Condiciones, la no 

presentación de la Carta de Presentación de Propuesta o la presentación sin 

firma del representante o representantes del proponente dará lugar a que la 

Propuesta sea RECHAZADA. 

 

B. Información Requerida 

 

1. Fecha de suscripción de la Carta de Presentación de la Propuesta. 

2. Nombre(s) completo(s) de la(s) persona(s) que está(n) firmando la Carta de Presentación 

de la Propuesta. 
3. Calidad en la que actúan la persona o las personas que están firmando la Carta 

de Presentación de la Propuesta. Identificación clara del Proponente mediante: 

(a) Indicación de su razón social; 

(b) Indicación del nombre de las personas asociadas bajo un 

consorcio o unión temporal, 
4. Marcar con una Equis (X) la Opción que se va a diligenciar. 

5. Indicar las razones sociales o nombres de las personas que componen la Promesa 



 

 

de Constitución de una Sociedad Futura. 

6. Indicar el porcentaje de participación de cada miembro de la Promesa de 

Constitución de una Sociedad Futura. 

7. Indicar la parte o partes de la propuesta que constituyen información confidencial. 

No podrá catalogarse como confidencial ninguna información concerniente a la 

verificación de los requisitos HABILITANTES ni a las condiciones de ponderación 

previstas en el Pliego de Condiciones. 

8. Indicar la norma o normas legales que justifican la confidencialidad. 

9. Indicar el número de folios de la Propuesta. 

10. Indicar el número de fólderes en los que es presentada la Propuesta. 

11. Indicar la dirección en la cual el Proponente recibirá comunicaciones y/o 

notificaciones formales con relación a la Selección abreviada 

12. Firma o firmas del o los representantes legales o apoderados que suscriben la Carta 

de Presentación de la Propuesta. 

13. Nombre de los representantes legales o apoderados que suscriben la Carta 

de Presentación de la Propuesta. 

14. Identificación de los representantes legales o apoderados que suscriben la Carta 

de Presentación de la Propuesta. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

 

 

PROFORMA Nº 2.1. DOCUMENTO DE CONFORMACIÓN DE CONSORCIO 

 

[_________________] (1) 

 

 

Señores  

Transcaribe S.A.  

Cartagena D.T y  C. 

 

Referencia:  Documento de Conformación de CONSORCIO para el Proceso de Convocatoria 

Pública No. TC-CP-001-2025. 

 

 

 

Los suscritos a saber: [___________] (2), mayor  de edad, identificado  como aparece al pie de 

mi firma, quien obra en calidad de [persona natural/ representante /representante legal / 

apoderado [general/especial]] (3) de [identificación del Proponente] (4), y [___________] (2), 

mayor  de edad, identificado  como aparece al pie de mi firma, quien obra en calidad de 

[persona natural/ representante /representante legal / apoderado [general/especial]] (3) de 

[identificación del Proponente] (4), respectivamente, manifestamos por este documento, que 

hemos convenido asociarnos en la forma de CONSORCIO para participar en el proceso de la 

referencia, cuyo objeto es____________________________, y por lo tanto, expresamos lo siguiente:  

 

1. La duración de este Consorcio será igual al término de ejecución, liquidación del contrato 

y tres (3) años más. 

 

2. El Consorcio está integrado por: 

 

NOMBRE 

 

 

 

 

 

  

COMPROMISO (%)1 

 

 

 

 

 

3. El Consorcio se denomina CONSORCIO _____________________. 

4. La responsabilidad de los integrantes del Consorcio es solidaria. 

5. El representante del Consorcio es ____________________________ (indicar el nombre), 

identificado con C. C. No. ______________ de ____________________, quien está 

expresamente facultado para firmar, presentar la propuesta y, en caso de salir favorecidos 

con la adjudicación del contrato, firmarlo y tomar todas las determinaciones que fueren 

necesarias respecto de su ejecución y liquidación, con amplias y suficientes facultades. 

6. La sede del Consorcio es: 

 

Dirección de correo ___________________________________________ 

 
1 El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes, debe ser igual al 100%.  

 



 

 

Dirección electrónica ___________________________________________ 

Teléfono ___________________________________________ 

Telefax__________________________________________ 

Ciudad ___________________________________________ 

 

 

 

 

En constancia, se firma en ____________, a los ____ días del mes de _____ de 2025. 

 

 

 

______________________________________________ 

(Nombre y firma del Representante Legal de cada uno de los integrantes) 

 

 

 

______________________________________________ 

Nombre y firma del Representante Legal del Consorcio)  



 

 

PROFORMA Nº 2.2. DOCUMENTO DE CONFORMACIÓN DE UNIÓN TEMPORAL 

 

[_________________] (1) 

 

 

Señores  

Transcaribe S.A.  

Cartagena D.T y  C. 

 

 

Referencia:  Documento de Conformación de UNION TEMPORAL para el Proceso de 

Convocatoria Pública No. TC-CP-001-2025. 

 

 

Los suscritos a saber: [___________] (2), mayor  de edad, identificado  como aparece al pie de 

mi firma, quien obra en calidad de [persona natural/ representante /representante legal / 

apoderado [general/especial]] (3) de [identificación del Proponente] (4), y [___________] (2), 

mayor  de edad, identificado  como aparece al pie de mi firma, quien obra en calidad de 

[persona natural/ representante /representante legal / apoderado [general/especial]] (3) de 

[identificación del Proponente] (4), respectivamente, manifestamos por este documento, que 

hemos convenido asociarnos en la forma de UNION TEMPORAL  para participar en el proceso 

de la referencia, cuyo objeto es____________________________, y por lo tanto, expresamos lo 

siguiente:  

 

 

1. La duración de la Unión Temporal será igual al término de ejecución, liquidación del 

contrato y tres (3) años más.  

2. La Unión Temporal está integrada por:  

 

 

NOMBRE 

 

 

 

 

 

 

TÉRMINOS Y EXTENSIÓN DE 

PARTICIPACIÓN EN LA 

EJECUCIÓN DEL CONTRATO2 

 

 

 

 

 

 

COMPROMISO (%)3 

 

 

 

 

 

 

 

3. La Unión Temporal se denomina UNIÓN TEMPORAL ________________.  

4. La responsabilidad de los integrantes de la Unión Temporal es solidaria.  

5. El representante de la Unión Temporal es ___________________ (indicar el nombre), 

identificado con la cédula de ciudadanía No. ________, de ________, quien está 

expresamente facultado para firmar y presentar la propuesta y, en caso de salir 

favorecidos con la adjudicación del contrato, firmarlo y tomar todas las determinaciones 

 
2 Discriminar en función de las obligaciones e ítems establecidos en el anexo técnico, para cada uno de los integrantes. 
3 El total de la columna, es decir la suma de los porcentajes de compromiso de los integrantes, debe ser igual al 100%.  

 



 

 

que fueren necesarias respecto de su ejecución y liquidación, con amplias y suficientes 

facultades.  

6. La sede de la Unión Temporal es:  

 

Dirección de correo ___________________________________________  

Dirección electrónica ___________________________________________  

Teléfono ___________________________________________  

Telefax ___________________________________________  

Ciudad ___________________________________________  

 

 

 

En constancia, se firma en _______________, a los ____ días del mes de _____ de 2025. 

 

 

______________________________________________  

(Nombre y firma del Representante Legal de cada uno de los integrantes)  

 

 

 

______________________________________________  

(Nombre y firma del Representante Legal de la Unión Temporal) 

 

 

 

 

 

  



 

 

A. Instrucciones para el diligenciamiento 

 

• Para diligenciar la Carta de Presentación de la Propuesta deberá incluirse la 

totalidad de la información que se solicita en cada uno de los llamados, espacios en 

blanco o cuadros incluidos en dicho PROFORMA, los cuales están identificados con 

un número. 

 

• La información con que debe llenarse cada llamado, espacio en blanco o cuadro 

es la correspondiente a dicho número dentro de las instrucciones incluidas a 

continuación. 

 

B. Información Requerida  

 

1. Fecha de suscripción de la Carta de Presentación de la Propuesta. 

 

2. Nombre completo de la persona que está firmando la Carta de Presentación de la 

Propuesta. 

 

3. Calidad en la que actúan la persona que está firmando la Carta de Presentación de 

la Propuesta. 

 

4. Identificación clara del Proponente mediante:  

 

a. Indicación de su nombre (de ser persona natural) 

 

b. Indicación de su razón social; 

 

c. Indicación del nombre de las personas asociadas bajo un consorcio o unión 

temporal, 

 

 

 

 

 

 

  



 

 

PROFORMA No. 3 

COMPROMISO DE ORIGEN DE FONDOS, LEGALIDAD Y ANTICORRUPCIÓN 

 

[ ] (1) 

 

Señores 

Transcaribe S.A. 

Cartagena  

D. T. y. C  

 

Referencia: 

 

PROFORMA de Compromiso de Origen de Fondos, Legalidad y Anticorrupción - 

Convocatoria Pública No. TC-CP-001-2025 

 

El(los) suscrito(s) a saber: [ ] (2), mayores de edad, identificados como 

aparece al pie de mi(nuestra) firma, quien(es) obra(mos) en calidad de [representante 

legal / apoderado [general/especial]] (3) de [identificación del Proponente] (4), (en 

adelante [colectivamente] el “Proponente”), manifiesta(n) su voluntad de asumir, de 

manera unilateral, el presente compromiso anticorrupción: 

 

Consideraciones: 

 

1. Que Transcaribe convocó la Convocatoria Pública No. TC-CP-001-2025, para que los 

interesados en celebrar el contrato de COMPRAVENTA, en los términos previstos en el 

Análisis Preliminar que rige el proceso de selección, en el respectivo Contrato, los códigos 

civil y de comercio, y las demás normas que conforman el régimen legal del proceso. 

 

2. Que es interés de nosotros como Proponentes apoyar la acción del Estado 

colombiano, del Distrito de Cartagena y de Transcaribe para fortalecer la 

transparencia en los procesos de contratación y la rendición de cuentas de la 

administración pública. 

 

3. Que siendo del interés de nosotros participar en el proceso de selección, el 

Proponente se encuentra dispuesto a suministrar la información propia que resulte 

necesaria para aportar transparencia al proceso, y en tal sentido suscribe el presente 

compromiso unilateral anticorrupción, determinado por las siguientes cláusulas: 

 

Sección 1. Compromisos Anticorrupción 

 

Mediante la suscripción del presente documento, asumimos las siguientes obligaciones: 

 

1.1. Nos comprometemos a no ofrecer ni dar sobornos ni ninguna otra forma de 

halago, dádiva o promesa remuneratoria, directa o indirectamente, a ningún servidor 

público ni a ninguna persona natural o jurídica privada, con el objeto de obtener 

favores en relación con nuestra Propuesta, con el presente proceso de selección, o con 

la ejecución del Contrato que pueda celebrarse como resultado de la Propuesta. 

 



 

 

1.2. Nos comprometemos a no permitir que nadie, bien sea empleado de la compañía 

o compañías que lo conformen, o un representante, director o administrador, un 

agente comisionista independiente, o un asesor o consultor realice en su nombre los 

actos a que se refiere la sección inmediatamente anterior. 

1.3. Nos comprometemos a revelar la información que sobre el Proceso de 

Contratación nos soliciten los organismos de control de la República de Colombia. 

1.4. Nos comprometemos a revelar de manera clara y en forma total en su propuesta, 

los nombres de todos los beneficiarios reales de sus pagos o de pagos efectuados en su 

nombre, relacionados directa o indirectamente por cualquier concepto con el 

presente proceso de selección, incluyendo tanto los pagos ordinarios ya realizados y por 

realizar, como los que se proponga hacer si la propuesta resulta favorecida, e 

incluyendo también los pagos de bonificaciones o sumas adicionales al salario 

ordinario que puedan hacerse a sus propios empleados, representantes, agentes o 

asesores, o a los empleados, representantes, agentes o asesores de otras empresas, 

cualquiera que estas sean, independientemente de que tengan carácter público o 

privado, cuando se le requiera. 

1.5. Nos comprometemos a impartir instrucciones a todos nuestros empleados, agentes 

y asesores, y a cualesquiera otros representantes suyos, exigiéndoles el cumplimiento en 

todo momento de las leyes de la República de Colombia, y especialmente de aquellas 

que rigen el presente proceso de selección y la relación contractual que podría 

derivarse de ella, y les impondremos la obligación de no ofrecer o pagar sobornos o 

cualquier otra forma de halago a los funcionarios de TRANSCARIBE, a cualquier otro 

servidor público, a entidades jurídicas de naturaleza privada o a personas naturales 

independientes de Transcaribe que puedan influir en la adjudicación de su Propuesta, 

bien sea directa o indirectamente, ni a terceras personas que por su influencia sobre 

funcionarios públicos, puedan influir sobre la adjudicación de la Propuesta, ni ofrecer 

pagos o halagos a los funcionarios de Transcaribe durante el desarrollo del Contrato que 

se llegue a suscribir en caso de ser elegida su Propuesta. 

1.6. Nos comprometemos a no efectuar acuerdos o realizar actos o conductas que 

tengan por objeto o efecto la colusión en el proceso de selección o la distribución de 

la adjudicación de contratos entre los cuales se encuentre el Contrato materia del 

Pliego de Condiciones, o la fijación de los términos de la Propuesta. 

 

1.7. Nos comprometemos a comunicar a nuest ros empleados y asesores el contenido 

del presente Compromiso Anticorrupción, explicar su importancia y las consecuencias 

de su incumplimiento por nuestra parte, y la de nuestros empleados o asesores. 

 

1.8. Conocemos las consecuencias derivadas del incumplimiento del presente 

compromiso anticorrupción. 

 

Sección 2. Pagos realizados 

 

1.1 Declaramos bajo la gravedad del juramento, que directamente o a nuestro nombre, 

para la elaboración y presentación de la presente propuesta se han realizado o se 

deberán realizar únicamente los siguientes pagos, los cuales incluyen los pagos de 

bonificaciones o sumas adicionales al salario ordinario que puedan hacerse a sus propios 

empleados, representantes, agentes o asesores o a los empleados, representantes, 

agentes o asesores de otras empresas, tanto públicos como privados: 



 

 

 

BENEFICIARIO 
(nombre) 

MONTO 
(en Pesos) 

CONCEPTO 

   

   

   

 

2.2. En caso de resultar favorecida su Propuesta, Declaramos bajo la gravedad del 

juramento que únicamente realizará los siguientes pagos: 

 

BENEFICIARIO 
(nombre) 

MONTO 
(en Pesos) 

CONCEPTO 

   

   

   

 

Sección 3. Consecuencias del Incumplimiento 

 

En caso de comprobación del incumplimiento de los compromisos aquí asumidos, el 

Proponente asume las consecuencias previstas en el Pliego de Condiciones, y las demás 

que resulten aplicables de conformidad con las leyes de la República de Colombia. 

 

Atentamente, 

 

[ ] (13) 

[Nombre del Representante Legal o Apoderado] (14) 

C.C. [ ] (15) 

 

 

 

A. Instrucciones para el diligenciamiento 

 

Para diligenciar el FORMULARIO de Compromiso de Origen de Fondos, Legalidad y 

Anticorrupción deberá incluirse la totalidad de la información que se solicita en cada 

uno de los llamados, espacios en blanco o cuadros incluidos en dicho FORMULARIO, los 

cuales están identificados con un número. 

 

• La información con que debe llenarse cada llamado, espacio en blanco o 

cuadro es la correspondiente a dicho número dentro de las instrucciones 

incluidas a continuación. 

 

B. Información Requerida 

 

1. Fecha de suscripción del FORMULARIO de Compromiso de Origen de Fondos, 

Legalidad y Anticorrupción. 

2. Nombre(s) completo(s) de la(s) persona(s) que está(n) firmando el FORMULARIO 

de Compromiso de Origen de Fondos, Legalidad y Anticorrupción. 

3. Calidad en la que actúan la persona o las personas que están firmando el 

FORMULARIO de Compromiso de Origen de Fondos, Legalidad y Anticorrupción. 



 

 

4. Identificación clara del Proponente mediante Indicación de su razón social, y en 

caso de proponentes plurales con indicación del nombre de las personas asociadas 

bajo un consorcio o unión temporal. 

5. Firmas de los representantes legales o apoderados que suscriben el FORMULARIO 

de Compromiso de Origen de Fondos, Legalidad y Anticorrupción. 

6. Nombre de los representantes legales o apoderados que suscriben el FORMULARIO 

de Compromiso de Origen de Fondos, Legalidad y Anticorrupción. 

7. Identificación de los representantes legales o apoderados que suscriben el 

FORMULARIO de Compromiso de Origen de Fondos, Legalidad y Anticorrupción.  



 

 

PROFORMA No. 4 

CERTIFICACION APORTES A SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES 

 

Ciudad y fecha  

Señores: 

Transcaribe S.A.  

Cartagena D.T y C 

 

Referencia: CERTIFICACION APORTES A SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES 

 

 

1. PARA PERSONAS JURIDICAS 

 

Yo_________________ (2) identificado con cédula de ciudadanía número ______________ (3), en 

mi condición de (Revisor Fiscal o Representante Legal de la empresa, en caso de que no exista 

revisor fiscal) (4) que la sociedad _________________________(5) identificada con 

NIT_________________________ (6),  debidamente inscrito en la Cámara de Comercio de 

________________(7), tal como constan en el certificado de existencia y representación legal 

adjunto a la oferta, bajo la gravedad de juramento manifiesto, que la empresa ha cumplido 

durante los seis (6) meses anteriores a la fecha de la presentación de la presente propuesta 

con los pagos al sistema de seguridad social en salud, pensiones y riesgos profesionales y con 

los aportes parafiscales correspondientes a todos sus empleados vinculados por contrato de 

trabajo, por lo que declaro que se encuentra a PAZ Y SALVO con las Empresas promotoras de 

salud –EPS–, los Fondos de Pensiones, las Administradoras de Riesgos Profesionales –ARP–, las 

Cajas de Compensación Familiar, el Instituto Colombiano de Bienestar Familiar –ICBF– y el 

Servicio Nacional de Aprendizaje –SENA–. 

 

EN CASO DE PRESENTAR ACUERDO DE PAGO CON ALGUNA DE LAS ENTIDADES ANTERIORMENTE 

MENCIONADAS, SE DEBERÁ PRECISAR EL VALOR Y EL PLAZO PREVISTO PARA EL ACUERDO DE 

PAGO, CON INDICACIÓN DEL CUMPLIMIENTO DE ESTA OBLIGACIÓN. NO APLICA. 

 

Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 23 de la ley 1150 de 2007. 

 

 

FIRMA  

 

 

[_________________] (8) 

[Nombre del Representante Legal o Apoderado] (9) 

C.C. [__________________] (10) 

 

REVISOR FISCAL O REPRESENTANTE LEGAL DE LA SOCIEDAD, EN CASO DE QUE NO TENGA 

REVISOR FISCAL 

 



 

 

Nota 1: Si el proponente es una estructura plural, cada sociedad que lo integra o cada persona 

natural deberá diligenciar y entregar el presente PROFORMA.  

 

Nota 2: Deben anexarse al PROFORMA los siguientes anexos: copia cedula, tarjeta profesional 

y vigencia matricula contador.  

 

Nota 3:  La presente certificación debe ser firmada por el Revisor Fiscal. En el evento en que la 

empresa no tenga Revisor Fiscal, la certificación deberá ser firmada por el Representante Legal 

de la misma.  

  



 

 

 

[_________________](1) 

 

 

Señores: 

Transcaribe S.A.  

Cartagena D.T y C 

 

 

 

Referencia:  CERTIFICACION APORTES A SEGURIDAD SOCIAL Y PARAFISCALES  

 

 

 

2. PARA PERSONAS NATURALES  

 

Yo_________________(2) identificado con cédula de ciudadanía número ______________(3), me 

permito certificar en mi condición de persona natural, (cuando proceda) que me encuentro 

a paz y salvo en el pago de los aportes a los sistemas de seguridad social que me sean exigibles 

por ley, durante los seis meses anteriores a la fecha de cierre del presente proceso de selección 

 

 

Lo anterior, en cumplimiento de lo dispuesto en el artículo 23 de la ley 1150 de 2007. 

 

 

 

 

 

FIRMA  

 

 

[_________________] (8) 

[Nombre del Representante Legal o Apoderado] (9) 

C.C. [__________________] (10) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  



 

 

 

A. Instrucciones para el diligenciamiento 

 

Para diligenciar la PROFORMA de Certificación Aportes a Seguridad Social deberá incluirse la 

totalidad de la información que se solicita en cada uno de los llamados, espacios en blanco o 

cuadros incluidos en dicha PROFORMA, los cuales están identificados con un número. 

 

• La información con que debe llenarse cada llamado, espacio en blanco o cuadro 

es la correspondiente a dicho número dentro de las instrucciones incluidas a 

continuación. 

 

 

B. Información Requerida  

 

5. Fecha de suscripción del PROFORMA Certificación Aportes a Seguridad Social. 

 

6. Nombre completo de la persona que está firmando el PROFORMA de Certificación 

de Aportes a Seguridad Social. 

 

7. Número de la Cédula de ciudadanía de quien suscribe el PROFORMA. 

 

8. Calidad en la que actúan la persona o las personas que están firmando el 

PROFORMA Certificación de Aportes a Seguridad Social. 

 

9. Identificación clara del Proponente o integrante del proponente mediante 

Indicación de su razón social. 

 

10. NIT de la persona que representa. 

 

11. Cámara de comercio que expide el certificado de existencia y representación legal.  

 

12. Firma de la persona natural o representante legal o apoderado que suscribe el 

PROFORMA Certificación de Aportes a Seguridad Social. 

 

13. Nombre de la persona, el representante legal o apoderado que suscribe el 

PROFORMA Certificación de Aportes a Seguridad Social. 

 

14. Identificación la persona natural o representante legal o apoderado que suscribe el 

PROFORMA Certificación de Aportes a Seguridad Social. 

 

 

 

 

 

  



 

 

 

PROFORMA No. 5 

ACREDITACIÓN DE LA IDONEIDAD PARA COMERCIALIZAR FLOTA  

 

 

[ ] (1) 

Señores 

Transcaribe S.A. 

Cartagena D.T y C 

 

Referencia: IDONEIDAD PARA COMERCIALIZAR FLOTA. CONVOCATORIA PÚBLICA No. TC-CP-

001-2025 

 

El(los) suscrito(s) a saber: [ ] (2), mayores de edad, identificados como 

aparece al pie de mi(nuestra) firma, quien(es) obra(mos) en calidad de [representante 

legal / apoderado [general/especial]] (3) de [identificación del Proponente] (4), (en 

adelante [colectivamente] el “Proponente”), declaramos bajo la gravedad del 

juramento y con nuestra responsabilidad personal, y comprometiendo la 

responsabilidad institucional de las personas jurídicas que representamos, que la 

información a continuación consignada es totalmente cierta y puede ser verificada. 

 

PROPONENTE:   

 

1. Me encuentro facultado para COMERCIALIZAR FLOTA EN CALIDAD de: 

 

Opción No. 1 Opción No. 2 

Calidad de fabricante y comercializador 

de la flota 

Autorizado- comercializador del fabricante 

 

Aporto constancia que certifica ser el fabricante o autorización otorgada por este último 

comercializar su mercancía o contrato comercialización en donde se evidencie la 

autorización del fabricante para comercializar sus vehículos. 

 

2. CONTRATO DE REPRESENTACIÓN Y/O COMERCIALIZACIÓN Y/O COMPRAVENTA: 

 

Opción No. 1 Opción No. 2 

Adjuntar una declaración emitida por el 

Fabricante 

Copia del contrato con (o de cada uno de 

los Fabricantes en caso de optar por varios) 

 

En uno u otro caso debe evidenciarse que han suscrito u autorizado al Proponente la 

representación y/o comercialización y/o compraventa para la fabricación y entrega de la 

Flota y que, salvo por la condición de la Adjudicación y pago del precio, no existen 

condiciones contrarias en el contrato de compraventa para que, una vez adjudicado y 

suscrito el Contrato de Provisión con el Proponente, se inicie el proceso de fabricación de la 

Flota y se entregue el número de Buses que el Proponente deba entregar en caso de resultar 

Adjudicatario. 



 

 

 

3. EXPERIENCIA DEL FABRICANTE 

 

Aporto certificación del Fabricante, de la cual se puede observar: ____________ 

 

 

4. IDONEIDAD PARA INSTALACIÓN DE COMPONENTE DE CARGA: 

 

EXPERIENCIA: 

 

 

 

PERSONAL: 

 

 

 

 

5. CONDICIONES ESPECIALES PARA EL CONTRATISTA: CONSTANCIAS 

 

NOTA: SIN PERJUICIO DE LO INCLUIDO EN EL PRESENTE CONTRATO, EL PROPONENTE DEBERÁ 

INCLUIR Y ACREDITAR TODOS LOS REQUISITOS EXIGIDOS EN EL ANÁLISIS PRELIMINAR.  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

PROFORMA No. 6 

ACREDITACION DE LA CAPACIDAD FINANCIERA, ECONOMICA Y DE ORGANIZACIÓN DEL 

PROPONENTE 

[ ] (Ciudad y 

fecha) Señores 

Transcaribe S.A. 

Cartagena D.T y 

C 

 

REFERENCIA. FORMULARIO de ACREDITACION DE LA CAPACIDAD FINANCIERA, ECONOMICA 

Y DE ORGANIZACIÓN DEL PROPONENTE. CONVOCATORIA PÚBLICA No. TC-CP-001-2025 

 

El(los) suscrito(s) a saber: [ ], mayores de edad, identificados como aparece al pie de 

mi(nuestra) firma, quien(es) obra(mos) en calidad de [representante legal / apoderado 

[general/especial] de [identificación del Proponente], (en adelante [colectivamente] 

el “Proponente”), con NIT (5), tal como consta en el certificado de existencia y 

representación legal o acta, presentamos a continuación la información financiera, 

económica y de organización: 

 

Valor total de Capacidad Financiera (Recursos de Deuda + 

Recursos de Patrimonio) 

XXXXXXXXXXXXXXXXXXX 

 

Integrante Patrimonio Deuda 

i1   

i2   

in   

 

Acredito la anterior capacidad financiera requerida en el presente proceso, mediante: 

 

Nombre del Proponente: 

[Nombre del Representante Legal o Apoderado]  

C.C. 
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                                          PROFORMA No. 6  

                                          OFERTA ECONÓMICA 

 

[ ] (1) 

Señores 

Transcaribe S.A. 

Cartagena D.T y 

C. 

 

Referencia: OFERTA ECONOMICA. PROCESO POR CONVOCATORIA PÚBLICA No. TC-

CP-001-2025 

 

El(los) suscrito(s) a saber: [ ] (2), mayores de edad, identificados como 

aparece al pie de mi(nuestra) firma, quien(es) obra(mos) en calidad de 

[representante legal / apoderado [general/especial]] (3) de [identificación del 

Proponente] (4), (en adelante [colectivamente] el “Proponente”), manifiesto que el 

valor total de la propuesta es por la suma de (Valor de la propuesta en letras) (valor 

de la propuesta en números). Valor que incluye todos los gastos e impuestos a que 

haya lugar. Dicho valor obedece a los siguientes conceptos, en los cuales se 

relacionan todos los costos, gastos y valores que conforman el contrato a realizar: 

 

 

 

PRESUPUESTO ELECTROLINERAS - OBRAS Y EQUIPOS 

Instalación cargadores 240 KW 

 

  INGENIERÍA DE DETALLE 
Unida

d 

Cantida

d 
 TOTAL   

1 INGENIERÍA Gbl 1    

Articulado 18m USD$ $COP Total unidades USD$ $COP Total unidades Total Inversión
Cantidad                           5 5                                       
Valor

PADRON 12m USD$ $COP Total unidades USD$ $COP Total unidades Total Inversión
Cantidad                         27                                    3 30                                     
Valor 

BUSETON 9m USD$ $COP Total unidades USD$ $COP Total unidades Total Inversión
Cantidad                         18                                    2 20                                     
Valor

GNV/Hibrido GNV Eléctrico

GNV/Hibrido GNV Eléctrico

GNV/Hibrido GNV Eléctrico



 

25 | P á g i n 
a 

 

 

2 TRAMITES OR Gbl 1    

  OBRA CIVIL        

3 CORTE Y DEMOLICIÓN DE PLACA  M3 100    

4 EXCAVACIÓN MANUAL M3 60    

5 
RELLENO Y COMPACTACIÓN MATERIAL 

SELECCIONADO 
M3 60    

6 
REPOSICIÓN DE PLACA DE CONCRETO CON 

ACEROS 
M3 15    

7 BASE TRANSFORMADOR Und 1    

8 BASE CARGADOR Und 3    

9 ADECUACIÓN DE PUNTO CERO A CONEXIÓN ML 250    

1

0 
ADECUACIÓN PARA INSTALACIÓN BATERIAS M3 6    

1

1 
CUARTO DE CONTROL M2 20    

  OBRA ELÉCTRICA        

1

2 
TRANSFORMADOR 3F 2.0 MVA 13200/440V Und 1    

1

3 
MALLA PUESTA A TIERRA TRANSFORMADOR Und 1    

1

4 
TUBERIA PVC DE 6X4" Ml 30    

1

5 
TUBERÍA PVC 2" Ml 140    

1

6 
ACOMETIDA 4X500 KCMIL COBRE XLPE Ml 30    

1

7 
CABLE DE COBRE XLPE 1/0 AWG Ml 280    

1

8 
INSTALACIÓN CARGADORES Und 13    

1

9 
CELDA DE MT Y BARRAJES Und 1    

2

0 
CELDA DE BT Y PROTECCIONES Y SCADA Und 1    

2

1 
MEDIDOR Und 1    

2

2 
ACOMETIDA A PUNTO DE CONEXIÓN Ml 350    

2

3 
SISTEMA DE PUESTA A TIERRA Y APANTALLAMIENTO M2 50    

2

4 
ADECUACION ELECTRICA CONEXIÓN BATERIAS M2 2    
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2

5 
CERTIFICACIÓN RETIE Und 1    

  LOGISTICA        

2

6 
TRANSPORTE EQUIPOS Und 1    

2

7 
CARGADOR Y GRUA Und 1    

  ELECTROLINERA        

2

8 
Cargador de 240 kWp C1 con dos conectores Und 3    

2

9 
Baterias de ion de litio 200 kWh Und 3    

  TOTAL COSTO DIRECTO    

Notas: 

• Este es un presupuesto clase 4. 

• Los costos de BT, MT y subterranización son 

variables y dependerán de los diseños y estudios de 

ingeniería. 

A 20%    

I 5%    

U 10%    

IVA 19%    

TOTAL    

 

 

PRESUPUESTO ITS PARA LA FLOTA    

    

EQUIPO A BORDO PADRON 
 $COP 

unidad  
Bus  Total  

1- Validador (para pago con tarjeta)       

2- Consola conductor (Para ver rutas)   1   

3- Unidad logica o router industrial        

4- Camaras de video   7   

5- Camara IA de lectura de movimientos 

conductor   1   

6- Camaras de conteo de pasajeros       

7- MDVR (para integrar camaras y tener acceso 

remoto)       

8- Sensores de proximidad   8   

9- Panel de información externos frontal, trasero y 

lateral (rutas)   4   

10- Panes de información interno (paradas)   1   

11- Puertos USB tipo A y C    16   

12- GPS industrial       

13- Boton de panico   1   

14- Gabinete de equipos   1   
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15- Bateria de equipos ITS   1   

16- Protector de voltaje equipos ITS   1   

17- Pantalla de publicidad       

18- Torniquete (control de acceso)    1   

19- Parlantes   4   

20-Microfono   1 

 $                                             

-    

TOTAL     

 $                                             

-    

   

 $                                            

30  

   

 $                                             

-    

    

    

EQUIPO A BORDO BUSETON 
 $COP 

unidad  
Bus  Total  

1- Validador (para pago con tarjeta)       

2- Consola conductor (Para ver rutas)   1   

3- Unidad logica o router industrial        

4- Camaras de video   4   

5- Camara IA de lectura de movimientos 

conductor   1   

6- Camaras de conteo de pasajeros       

7- MDVR (para integrar camaras y tener acceso 

remoto)       

8- Sensores de proximidad   8   

9- Panel de información externos frontal, trasero y 

lateral (rutas)   4   

10- Panes de información interno (paradas)   1   

11- Puertos USB tipo A y C    12   

12- GPS industrial       

13- Boton de panico   1   

14- Gabinete de equipos   1   

15- Bateria de equipos ITS   1   

16- Protector de voltaje equipos ITS   1   

17- Pantalla de publicidad       

18- Torniquete (control de acceso)    1   

19- Parlantes   4   

20-Microfono   1   

21- Otros   0   
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TOTAL       

   

 $                                            

20  

     

    

TOTAL ITS 50 BUSES   

 $                                             

-    

 

 

 

 

 

 

 

 

Nombre del Proponente: 

[Nombre del Representante Legal o Apoderado]  

C.C. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

  + Eléctrolinera   + ITS  + Matricula
  + Estampillas 

7%
OFERTA TOTAL

Valor 

Valor total flota (55)
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                                             PROFORMA No. 7. OFERTA TÉCNICA Y DE CALIDAD 

  

Señores 

Transcaribe S.A. 

Cartagena D.T y 

C. 

 

Referencia: OFERTA TÉCNICA Y DE CALIDAD. PROCESO POR CONVOCATORIA 

PÚBLICA No. TC-CP-001-2025 

 

El(los) suscrito(s) a saber: [ ] (2), mayores de edad, identificados como aparece al 

pie de mi(nuestra) firma, quien(es) obra(mos) en calidad de [representante legal 

/ apoderado [general/especial]] (3) de [identificación del Proponente] (4), (en 

adelante [colectivamente] el “Proponente”), presento la siguiente Oferta Técnica y de 

Calidad: 

 

1. OFERTA TECNICA 

 

 

TIPOLOGÍA VEHICULAR TIPOLOGÍA DE 

CHASÍS 

MARCA DEL 

CHASÍS 

MARCA 

CARROCERÍA 

Gas/Hibrido* 

Articulado     

Padrón     

Busetón     

Eléctricos 

Busetón     

Padrón     

* En caso de ofertar vehículos híbridos su fuente principal de funcionamiento 

debe ser el motor de Combustión a Gas.  

 

CARGADORES CAPACIDAD MARCA 

Contractual   

Adicionales   

 

Adjunto los siguientes documentos: (Relacionados en el Análisis Preliminar) 

 

 

2. OFERTA DE CALIDAD 

 

OFREZCO ________ (incluir el numero de meses) MESES de garantía sin límite de kilometraje 

ofertado, adicionales a los 36 meses de garantía mínimo exigido, y sobre todos los vehículos 

ofertados. 
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OFREZCO la instalación de ________ (incluir el numero) cargadores adicionales de 240 KWh y 

su infraestructura eléctrica y obra civil.  

 

 

 

 

 

Nombre del Porponente: 

[Nombre del Representante Legal o Apoderado]  

C.C. 
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                                          PROFORMA No. 9  

DECLARACION DE INHABILIDADES E INCOMPATIBILIDADES 

 

Ciudad, Fecha 

 

 

Señores, 

TRANSCARIBE S.A. 
Ciudad 

 

 

Asunto: Declaración de no Inhabilidades e Incompatibilidades 

 

Por medio de la presente certifico que ni el suscrito, ni “NOMBRE DE LA ENTIDAD 

PROPONENTE”, identificada con Nit No. (Número de Nit), ni ninguno de sus integrantes, 

nos encontramos incursos en ninguna inhabilidad e incompatibilidad de que trata 

la constitución y la ley para la celebración de contratos, ni en ninguna prohibición 

especial para contratar. 

 

 

Cordialmente, 

 

 

 

Firma:   

Nombre del representante 

legal  

Nombre del Proponente 

Documento de Identidad
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PROFORMA No. 10 

AUTORIZACIÓN DE TRATAMIENTO DE DATOS 

 

Señores: 

TRANSCARIBE S.A. 

E.S.D. 

 

REFERENCIA: AUTORIZACIÓN DE TRATAMIENTO DE DATOS CON OCASIÓN AL PROCESO DE 

CONVOCATORIA PÚBLICA No. TC-CP-001-2025. 

Dando cumplimiento a lo dispuesto en la Ley 1581 de 2012, "Por el cual se dictan disposiciones 

generales para la protección de datos personales" y de conformidad con lo señalado en el 

Decreto 1377 de 2013, con la firma de este documento manifiesto que he sido informado por 

TransCaribe S.A.: 

1. TransCaribe S.A. actuará como responsable del Tratamiento de datos personales de los 

cuales soy titular y que, conjunta o separadamente podrá recolectar, usar y tratar mis datos 

personales conforme la Política de Tratamiento de Datos Personales, TransCaribe S.A. 

disponible en SGC en página web de la entidad. 

2. Que me ha sido informada la (s) finalidad (es) de la recolección de los datos personales. 

3. Es de carácter facultativo o voluntario responder preguntas que versen sobre Datos Sensibles 

o sobre menores de edad. 

4. Mis derechos como titular de los datos son los previstos en la Constitución y la ley, 

especialmente el derecho a conocer, actualizar, rectificar y suprimir mi información personal, 

así como el derecho a revocar el consentimiento otorgado para el tratamiento de datos 

personales. 

5. Los derechos pueden ser ejercidos a través de los canales dispuestos por TransCaribe S.A. y 

observando la Política de Tratamiento de Datos Personales de TransCaribe S.A. 6. Mediante la 

página web de la entidad (www.transcraibe.gov.co), podré radicar cualquier tipo de 

requerimiento relacionado con el tratamiento de mis datos personales. 

7. TransCaribe S.A. garantizará la confidencialidad, libertad, seguridad, veracidad, 

transparencia, acceso y circulación restringida de mis datos y se reservará el derecho de 

modificar su Política de Tratamiento de Datos Personales en cualquier momento. Cualquier 

cambio será informado y publicado oportunamente en la página web. 

8. Teniendo en cuenta lo anterior, autorizo de manera voluntaria, previa, explícita, informada 

e inequívoca a TransCaribe S.A. para tratar mis datos personales y tomar mi huella y fotografía 

de acuerdo con su Política de Tratamiento de Datos Personales para los fines relacionados con 

su objeto y en especial para fines legales, contractuales, misionales descritos en la Política de 

Tratamiento de Datos Personales de TransCaribe S.A. 

9. La información obtenida para el Tratamiento de mis datos personales la he suministrado de 

forma voluntaria y es verídica. 

Se firma en la ciudad de ________________________, a los ___ días del mes de _____ del año____. 
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Firma: _________________________________ 

Nombre: _______________________________ 

Identificación: ___________________________ 
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PROFORMA No. 11 

CERTIFICADO DE COMERCIALIZACIÓN Y/O COMPRAVENTA DE VEHÍCULOS 

 

(Lugar), (Fecha) 

 

Señores  

TRANSCARIBE S.A. 

Ciudad 

 

 

(Nombre del representante legal), identificado con (tipo y número de documento), actuando 

en calidad de representante legal de la empresa (Nombre completo del Fabricante), con 

domicilio en (país y ciudad), en calidad de fabricante, 

 

CERTIFICO QUE: 

 

1. La empresa (Nombre del Proponente) se encuentra autorizada por (Nombre del 

Fabricante) para la representación, y/o comercialización y/o compraventa de nuestra flota 

de vehículos. 

2. Salvo por la adjudicación y pago del precio, NO existen condición alguna en el contrato 

de compraventa para que, una vez adjudicado y suscrito el Contrato de Provisión con la 

empresa (Nombre del Proponente), se inicie el proceso de fabricación de la Flota y se 

entregue el número de Buses que (Nombre del Proponente) deba entregar en caso de 

resultar adjudicatario. 

 

Atentamente, 

 

 

Firma del representante legal del Fabricante 

Nombre completo: __________________________ 

Empresa: __________________________ 

Correo electrónico: __________________________ 

 

 

 

 

  

 

- FIN DEL DOCUMENTO - 


