Agencia Nacional de Infraestructura
Republica de Colombia

Libertod y Orden

FORMATO No.5

CERTIFICACION EXPERIENCIA EN EL MANEJO DE PROGRAMAS DE SEGUROS

Fecha

Sefiores
AGENCIA NACINAL DE INFRAESTRUCTURA
Bogota.

ASUNTO: PROCESO DE SELECCION ABREVIADA DE MENOR CUANTIA

En mi calidad de representante legal de (indicar nombre del proponente y si actla de
manera directa, en Consorcio o Unién Temporal), me permito certificar la acreditacion de la
experiencia en programas de seguros, de conformidad con lo exigido en el numeral ____ del pliego
de condiciones del proceso citado en el asunto, asi:

Vigencia Anual Certificada Monto Primas certificadas
Razén Social
de laentidad | Ramo(s)
asegurada Poliza(s)
Fechade |Fechaenque| % enque Valor ($Col)
Inicio Vence Participa el (Unicamente

Proponente participacion)

Nombre y firma del representante legal que certifica:

Calle 26 No. 59 -51 y/o Calle 24A No. 59-42 Torre 4 Piso 2 - PBX: 3791720~ Linea Gratuita 018000 124626
Nit. 830125996-9



