
Anexo 2 

PACTO DE TRANSPARENCIA 

(Ciudad y fecha) 

 

Señores 

ESE Hospital Departamental San Antonio De Padua 

Carrera 2E No. 11 – 17 avenida Libertadores  

Plata -  Huila 

 

Cordila saludo, 

 

El suscrito ________________________________________, identificado con C.C. No. 

________________ de ________________, obrando en nombre propio y/o en 

representación legal de ________________________________________ (en adelante el 

“Proponente”), manifiesto que mediante la firma del presente documento asumo 

el compromiso de apoyo absoluto a los esfuerzos del Estado colombiano contra la 

corrupción y a los principios que rigen la contratación de la E.S.E., bajo las siguientes 

declaraciones: 

1. Ética y Legalidad: Declaro conocer el Acuerdo 10 de 2024 (Estatuto de 

Contratación) y la Resolución No. 329 de 2024 (Manual de Contratación) 

que rigen este proceso, comprometiéndome a actuar bajo los principios de 

transparencia, economía y selección objetiva. 

2. No Soborno: Me comprometo a no ofrecer, dar ni prometer, directa o 

indirectamente a través de mis empleados, representantes o asesores, 

ninguna dádiva, comisión, pago o beneficio a ningún servidor público o 

colaborador de la E.S.E. con el fin de influir en el resultado del proceso de 

enajenación. 

3. Inexistencia de Colusión: Manifiesto que mi oferta económica (Sobre No. 2) 

ha sido elaborada de manera independiente y que no he realizado 

acuerdos, convenios o consultas con otros competidores para fijar precios, 

restringir la participación o afectar la libre concurrencia del proceso. 

4. Veracidad de la Información: Garantizo que toda la documentación 

aportada en el Sobre No. 1 (Requisitos Habilitantes) y Sobre No. 2 es veraz. 

Acepto que cualquier contradicción o falsedad verificada por el comité 

evaluador será causal de rechazo inmediato de la oferta. 

5. Aceptación de Riesgos y Visita Técnica: Declaro que he participado (o tuve 

la oportunidad de participar) en la visita técnica, aceptando la distribución 

de riesgos previsibles operacionales y ambientales, y que mi oferta 

económica cubre la totalidad de los costos asociados. 

6. Sanción por Incumplimiento: Acepto que el incumplimiento comprobado 

de este compromiso por mi parte o por cualquier persona que actúe en mi 

nombre, es causal suficiente para el rechazo de la oferta en cualquier etapa 



del proceso, sin perjuicio de las acciones legales, administrativas o penales 

que correspondan. 

Para constancia, se firma en el municipio de La Plata, Huila, a los _____ días del mes 

de ___________ de 2026. 

 

Atentamente, 

 

Nombre ___________________________________________ 

C. C. No. _____________________ De ___________________ 

NIT _______________________________ (anexar copia) 

Dirección ___________________________________________ 

Telefax ___________________________________________ 

Ciudad ___________________________________________ 

E-mail _________________________________________ 

 

 

____________________________________________ 

   (Firma del proponente o de su representante legal 


