
 

DEPARTAMENTO DE CONTRATACION 
ACREDITACION DE EXPERIENCIA HABILITANTE 

 
Fecha: 
 
Señores 
Universidad de Nariño 
 
Convocatoria Pública No. _______ de 2020 

 

El suscrito _______________________________, en calidad de _______________________, y de 
acuerdo con requisitos establecidos en la convocatoria de la referencia, me permito relacionar los 
contratos ejecutados y registrados en el Registro Único de Proponentes para acreditar experiencia 
especifica habilitante, tales como: 

Ítem No. Consecutivo 
RUP 

Códigos RUP Valor del 
contrato 

expresado en 
SMLMV 

Entidad 
Contratante 

     

     

     

     

     

 

Cordialmente, 
 
 
 
___________________________________ 
FIRMA 
 
Nombre: _______________________________ 

NIT ó C.C. ______________________________ 

Dirección: ______________________________ 

Teléfonos. _____________________________ 

Ciudad: _______________________________ 

Correo electrónico: ______________________ 


