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FORMATO 09
CARTA DE INTENCION DE LOS PROFESIONALES

QUE EL INVITADO  SE COMPROMETE  ASIGNAR

PARA EJECUTAR LOS TRABAJOS
_______________________________

Lugar y Fecha        

Yo, ____________________________________________________________  de profesión  ____________________________________________________, con especialidad en _______________________________________________    me comprometo a prestar mis servicios profesionales en las funciones de ____ ___________________________________________________ en la empresa _______________________________________________________________, en caso que a ésta se adjudique el Contrato para  [objeto de los trabajos]
El periodo de mis servicios se estima en _________ meses.

Firma del Profesional   _____________________

No. del documento de identificación*  ____________  

Matricula Profesional *__________________________

Teléfono:___________________________________

e-mail:_____________________________________

Dirección:__________________________________

* Anexar fotocopia del documento de identificación y de la Matricula Profesional.
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