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	FORMATO DE PROPUESTA TÉCNICA PARA CONSULTORIA

	 
	 
	 
	 
	

	 
	 
	 
	 
	

	 
	 
	 
	 
	
	
	
	
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	
	

	         OBJETO DE LA CONTRATACION:    SERVICIO DE UN INGENIERO CIVIL CON FINES DE FISCALIZACIÓN A LA EJECUCIÓN DEL PROYECTO DENOMINADO: SISTEMA ADMINISTRATIVO, ECONOMICO E INFRAESTRUCTURAL DEL CENTRO CULTURAL “LOMBARDO MAUTINO ANGELES HUARAZ” PARA CONSEJO MUNICIPAL DE LA MPHZ, Según Termino de Referencia.
	 

	 
	 
	Nota: Si los Términos de Referencia solicitan un equipo técnico, dicho formato deberá llenarse para cada uno de los profesionales, así como para la persona Natural y/o  Jurídica que representa la oferta (Omitir el llenado de secciones que no corresponden) -  TODO LO DECLARADO DEBERÁ SER DEBIDAMENTE SUSTENTADO CON COPIA SIMPLE RUBRICADO.

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	I.    DATOS DEL POSTOR.-
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	Apellido Paterno
	Apellido Materno

	 
	 
	
	

	 
	 
	Nombres
	Lugar de nacimiento
	Dia
	Mes
	Año

	 
	 
	
	
	
	
	

	 
	 
	Nacionalidad
	Documento de identidad N°
	

	 
	 
	
	
	

	 
	 
	Dirección (Avenida/Calle)
	N°
	

	 
	 
	
	
	

	 
	 
	Urbanización
	Distrito
	Ciudad

	 
	 
	
	
	

	 
	 
	Teléfono
	Celular
	email

	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	II.    FORMACION ACADEMICA 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	La información a proporcionar en el siguiente cuadro deberá ser precisa, debiendose presentar  los documentos correspondientes fotocopias y/o legalizadas y/o  originales (habilidad profesional), en caso se les solicite.

	 
	 
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	a) Titulado de la carrera requerida en los Términos de Referencia. 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	Título
	Especialidad
	Fecha de Extensión del Título
(Dia/Mes/Año)
	Centro de Estudios
	Folio

	 
	 
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	

	 
	 
	COLEGIATURA
	 


	 
	 
	 

	 
	 
	MAESTRIA
	 



	 
	 
	 

	 
	 
	TITULO
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	BACHILLER
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	EGRESADO UNIVERSITARIO
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	TÉCNICO
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	*  Aquellos que no apliquen a su persona deberá dejarlos en blanco.

	 
	 
	(Puede adicionar más bloques de filas si así lo requiere)

	 
	 
	 
	 
	 
	 






	 



	 
	 
	 

	 
	 
	 b.) Deseable, cursos relacionados a la especialidad solicitada en los Términos de Referencia. 
	SI
	NO

	 
	 
	
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	(Se considerará la experiencia de acuerdo a lo establecido en los Términos de Referencia, siendo demostrados adjuntando copia de constancia y/o certificado u otro documento que demuestre fehacientemente la especialización)

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	No.
	FOLIO
	CENTRO DE ESTUDIOS
	NOMBRE DEL CURSO
	Fecha de Inicio
	Fecha de Culminación
	HORAS

	 
	 
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	Día/Mes/Año
	Día/Mes/Año
	

	 
	 
	1
	 
	 




	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	No.
	FOLIO
	CENTRO DE ESTUDIOS
	NOMBRE DEL CURSO
	Fecha de Inicio
	Fecha de Culminación
	HORAS

	 
	 
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	Día/Mes/Año
	Día/Mes/Año
	

	 
	 
	2
	 
	 




	 
	 
	 
	 

	 
	 
	Descripción del Trabajo Realizado:

	 
	 
	(Puede adicionar más bloques de filas si así lo requiere)

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	III.    EXPERIENCIA GENERAL Y ESPECÍFICA
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	a)    EXPERIENCIA GENERAL. - Mediante el presente, el suscrito detalla la siguiente EXPERIENCIA:

(Se considerará la experiencia de acuerdo a lo establecido en los Términos de Referencia, siendo demostrados adjuntando copia de contrato y/o constancia y/o conformidad y/o certificado u otro documento que demuestre fehacientemente la experiencia consignada)
	PLAZO EJECUTADO DEL OBJETO DEL CONTRATO

	 
	 
	
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	No.
	FOLIO
	CLIENTE
	OBJETO DEL CONTRATO
	Fecha de Inicio
	Fecha de Culminación
	PLAZO EJECUTADO DEL OBJETO DEL CONTRATO

	 
	 
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	Día/Mes/Año
	Día/Mes/Año
	

	 
	 
	1
	 
	 




	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	No.
	 FOLIO
	CLIENTE
	OBJETO DEL CONTRATO
	Fecha de Inicio
	Fecha de Culminación
	Tiempo en el Cargo

	 
	 
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	Día/Mes/Año
	Día/Mes/Año
	

	 
	 
	2
	 
	 



	 
	 
	 
	 

	 
	 
	No.
	FOLIO
	CLIENTE
	OBJETO DEL CONTRATO
	Fecha de Inicio
	Fecha de Culminación
	PLAZO EJECUTADO DEL OBJETO DEL CONTRATO

	 
	 
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	Día/Mes/Año
	Día/Mes/Año
	

	

	



	
	
	
	
	
	
	

	 
	 



	3
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	No.
	FOLIO
	CLIENTE
	OBJETO DEL CONTRATO
	Fecha de Inicio
	Fecha de Culminación
	PLAZO EJECUTADO DEL OBJETO DEL CONTRATO

	 
	 
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	Día/Mes/Año
	Día/Mes/Año
	

	 
	 
	4
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	No.
	FOLIO
	CLIENTE
	OBJETO DEL CONTRATO
	Fecha de Inicio
	Fecha de Culminación
	PLAZO EJECUTADO DEL OBJETO DEL CONTRATO

	 
	 
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	Día/Mes/Año
	Día/Mes/Año
	

	 
	 
	 5
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	b)    EXPERIENCIA ESPECÍFICA. - Mediante el presente, el suscrito detalla la siguiente EXPERIENCIA:

(Se considerará la experiencia de acuerdo a lo establecido en los Términos de Referencia, siendo demostrados adjuntando copia de contrato y/o constancia y/o conformidad y/o certificado u otro documento que demuestre fehacientemente la experiencia consignada)
	PLAZO EJECUTADO DEL OBJETO DEL CONTRATO

	 
	 
	
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	No.
	FOLIO
	CLIENTE
	OBJETO DEL CONTRATO
	Fecha de Inicio
	Fecha de Culminación
	Tiempo en el Cargo

	 
	 
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	Día/Mes/Año
	Día/Mes/Año
	

	 
	 
	1
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	No.
	FOLIO
	CLIENTE
	OBJETO DEL CONTRATO
	Fecha de Inicio
	Fecha de Culminación
	Tiempo en el Cargo

	 
	 
	
	
	
	
	
	
	

	 
	 
	
	
	
	
	Día/Mes/Año
	Día/Mes/Año
	

	 
	 
	2
	 
	 



	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 

	 
	 
	(Puede adicionar más bloques de filas si así lo requiere)

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	

	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	DECLARO QUE SOLAMENTE PODRE SER EVALUADO EN BASE A LA INFORMACION QUE EXPONGO EN EL PRESENTE FORMULARIO.

DECLARO QUE LA INFORMACIÓN PROPORCIONADA ES VERAZ Y, EN CASO NECESARIO, AUTORIZO SU INVESTIGACIÓN.

DE SER CONTRATADO Y DE VERIFICARSE QUE LA INFORMACIÓN SEA FALSA ACEPTO EXPRESAMENTE QUE LA ENTIDAD PROCEDA A MI RETIRO AUTOMATICO, SIN PERJUICIO DE APLICARSE LAS SANCIONES LEGALES QUE ME CORRESPONDAN.  LA ATRIBUCIÓN DE PUNTAJE A LOS PROPONENTES SE BASARÁ ESTRICTAMENTE SOBRE LA INFORMACIÓN REGISTADA EN LOS PRESENTES FORMULARIOS. TODO RESPALDO ADICIONAL SERVIRA PARA VALIDAR DICHA INFORMACIÓN Y NUNCA PODRA SERVIR A MEJORAR LA EXPERIENCIA INDICADA EN EL PRESENTE FORMULARIO.                                                                                                                                                   17/11/2025
          ------------------------------------------                                                                     -------------------------------                      
FIRMA DEL POSTOR		                                                                  FECHA
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