
INSTITUTO TECNOLÓGICO PASCUAL BRAVO

VALOR DEL CONTRATO (4)FECHA DE
TERMINACIÓN (2)

(mes - año)

FORMA DE
EJECUCIÓN (3)

EXPERIENCIA GENERAL DEL PROPONENTE

CONTRATO No. (1) OBJETO DEL CONTRATO CONTRATANTE
FECHA DE
INICIACIÓN
(mes - año)

PROPONENTE QUE APORTA LA 
EXPERIENCIA EN PESOS EN SMMLV (4)

(1) Contratos terminados.
(2)  Fecha de terminación.
(3) Indicar si el contrato se ejecutó en forma Individual (I), en Consorcio (C) o Unión Temporal (UT).
(4) Valor que corresponde al proponente, en forma individual o según el porcentaje de participación en el Consorcio o Unión Temporal.
(5) Salario mensual legal vigente a la fecha de suscripción del contrato.

El formulario debe ser diligenciado en su totalidad.
La información incompleta o inconsistente no será tenida en cuenta para la evaluación.




