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ACEPTACIÓN Y CUMPLIMIENTO FORMACIÓN Y EXPERIENCIA DEL PERSONAL CLAVE 
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XXXXXXXX OBJETO XXXXXXXX XXXXXXXXX


El suscrito [representante legal]: ______________________ de acuerdo con el pliego de condiciones sus anexos y sus adendas, del Concurso de Méritos Abierto identificado con el número IDU-CMA-XXX-XXX-201X, manifestamos que:

1. Aceptamos y cumplimos las condiciones de formación académica y experiencia de los perfiles del personal integrante del equipo de trabajo que se denomina PERSONAL CLAVE en el XXXXXXXXXXXXXXXXX [señalar documento en cual se describen y enuncian los perfiles del  personal clave] del pliego de condiciones y para ello adjuntamos las cartas de compromiso de los profesionales que harán parte de la ejecución de contrato respectivo, en caso que de ser adjudicatarios. 



Cordialmente,



____________________________________
Firma del representante legal del proponente
[Indicar Nombres y Apellidos]
Representante legal de [Indique el nombre o razón social del proponente]
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