FORMATO 13 — VINCULACION DE PERSONAS CON DISCAPACIDAD

(Criterio de asignacién de puntaje)

Sefiores

PATRIMONIO AUTONOMO DEL FONDO DE FINANCIAMIENTO
DE LA INFRAESTRUCTURA EDUCATIVA - FFIE.

Calle 972 No 92-34. Edificio Santa Clara. Pisos 4,5y 6

Bogota D.C., Colombia

REFERENCIA: Modalidad de seleccion Invitacion ABIERTA

Objeto:

Estimados sefores:

[Incluir el nombre de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor
fiscal, segun corresponda] identificado con [Incluir el nimero de identificacion], en mi condicion de
[Indicar si actia como representante legal o revisor fiscal] de [Incluir la razén social de la persona
juridica] identificada con el NIT [Incluir el NIT] certifico que el nimero total de trabajadores vinculados
a la planta de personal a la fecha de presentacion de la cotizacion es el que se relaciona a
continuacion:

Numero total de
trabajadores

Numero de personas con
discapacidad en la planta

vinculados a la
de personal

planta de personal

[El Proponente para acreditar el nimero de personas con discapacidad en su planta de personal,
tendra que aportar el certificado expedido por el Ministerio de Trabajo, el cual debera estar vigente
a la fecha de presentacion de la cotizacion.]

En constancia, se firma en ,alos dias del mes de de 20

[Nombre y firma de la persona natural, el representante legal de la persona juridica o el revisor
fiscal, segun corresponda]



